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C. LUDWIG 



GEWIDMET. 



Mein verehrter Lehrer und Freund! 

Wenn Sie die zweite Auflage dieser Monographie durcbbl altern, 
so werden Sie eine Anzahl von Veränderungen Snden, welche ich ! 
' Jangst vornehmen zu können gewünscht hätte. Sorgfilltigeres Prä- 
parieren hat manche Ihnen wahrscheinlich nicht ganz unbekannte * 
Mängel beseitigen helfen und die Figuren sind sämtlich neu ge- j 
schnitten. 

Sie werden bemerken, daß ich auf dem neuen Titelblatt mich 

I als Dr. zool. (rect. philos.) bezeichnen konnte. Icli danke dies der 

1 nachsichtigen Beurteilung meiner vergleichend -anatomischen und 

■ histologischen Arbeiten seitens Ihrer geehrten Kollegen von der kgl. i 

philosophischen Fakultät zu Leipzig, insbesondere Herrn Geh. Hofrath 

Leuckart. 

Was an der vorliegenden Arbeil Brauchbares sein mag, ver- 

idanke ich wesentlich Ihnen. Hir Vorbild und Ihre Anregung er- 

{fUllten mich nicht nur indirekt mit dem Mut, mich einer wissen- 

ichaftlichen Thätigkeit überhaupt zu widmen, sondern ich habe auch 

I meine ganze Richtung wesentlich dem frischen geistigen Luftzug 

I zu danken , welcher schon Ihr kleines Laboratorium in Zürich 

[durchwehte. Gestatten Sie deshalb, daß ich die vorstehende Wid- 

I mung mit dem Ausdruck solchen Dankes und der Erinnerung anj 

Ejene goldenen Tage verbinde. 

Göttingen, den IS. November 1883. 



W. Krause. 
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Uns Eaniachen — Lopns cuniculus — gehört zur Ordnung der Nager 
(Rodenlia Linoe , Rosores SIoit, , Rongeurs), Die Nager haben wurzeUose 
Schneidezahne, Eckzähne fehlen, die Backenzähne zeigen quere Schmelzfallen 
(Dentes complicali). Die Gelenkhuhle für den Unterkiefer gestaltet diesem kaum 
eine Seitenbewegung (I — d. h. Nr. / des Litteraturverzeichnisses) . 



Zahnforrael i — 



Familiencharakter der Leporinen. 

m — - oder --. Zühne wurzellos. Hirnleil des Schädels 



gestreckt. Foramina optica in der Medianlinie vereinigt. Processus zygoma- 
ticus des Oberkieferbeines mit einer Wurzel. Foranien infraorbitale klein. 
Vorderfläche des Oberkiefers von einer größeren (Lagorays) oder mehreren 
kleineren (Lepus) Öffnungen durchbrochen. Rnttehemer Gaumen sehr kurz, 
nur eine Brllcke zwischen den railtleren Backenzähnen bildend. Foramina 
incisiva groß, hftrzfürmig. Schlüsselbeine verschieden entwickelt. Fibula rudi- 
mentär, nach unten mit der Tibia verschmolzen. Innenfläche der Backen eine 
Strecke lang behaart. Coecum groß, colonartig [1]. 

Charakteristisch für die Leporinen ist die Anordnung der oberen Sehneide- 
zühne. Hinter zwei oberen großen gefurchten Schneidezithnen stehen noch 
zwei kleinere Zähnchen, während im Unlerkiefer nur zwei Schneidezähne vor- 
handen sind. 

t Gattungscharakter von Lepus. 

Backenzähne y. Ohren groß und lang. Schlüsselbeine rudimeutär. 
Schwanz kurz, buschig. Hinterfüße lang, stärker als die vorderen. Vorn 5, 
hinten i Zehen, die Fußsohlen sind behafirt. 

Was das paiäonlolosi.sclie Aller anlangt, so ist die Gallung Lepus in das 
■ europäische Pliocän zurück vcrtolgt [Ö69]. 

Artcharakter von Lepus vulgaris, 
Linn6, europaeus Pallas, timidusaut., Liövre. Ohren länger als der Kopf, 
ftder Spitze schwarz. Farbe braungelb, schwärzlich eingesprengt, im Nacken 



4 Einleitmig. 

gelbrötlich, ebenso die lateralen Flächen der Extremitäten: die medialen Flä- 
chen der letzleren , so^ ie der Bauch und die ventrale Seite des Schwanzes 
weiß, die dorsale Fläche des letzteren schwarz. Iris gelbbräunlich. Extremi- 
täten und namentlich der Tarsus im Vereleich zum Kaninchen relativ lans. 

Lepus variabiiis. 

Der Alpenhase oder Schneehase, kommt auch in Grönland vor u. s. w., w ird 
im Winter weiß. Zwei Schädel, welche die zweite deutsche Nordpolexpedition 
4869/70 mitgebracht hatte und welche sich in der Sammlung des Herrn Amts- 
rat Struckmann in Hannover befinden, sind kürzer J kleiner, aber relativ 
breiter als gewöhnliche Hasenschädel und lassen die Zusammensetzung des 
knöchernen Gaumens aus vier durch Nähte getrennten Knochenplatten erken- 
nen. Derselbe ist ebenfalls und zwar in transversaler Richtung beim Schnee- 
hasen breiter. 

Lepus cunicuios fenis. 

Das wilde Kaninchen. (Lepus Magellanicus. Lapin. Rabbit. Robbeken. 
Cony. Coniglio. Conejo. Goelho. Karnickel. Kaning. Kanin. Gwningen. Chi- 
nesisch t'utzu, s. 482.) Farbe oben graubräunlich, unterwärts, namentlich die 
Kehle, der Bauch und die mediale Fläche der Oberschenkel, weiß. Brust 
grau, Iris braun. Schwanz oben schwärzlicbgrau, unten weiß. Nacken gelb- 
rötlich, auch der Rücken ins rostfarbige spielend. Ohren ein wenig kürzer als 
der Kopf. Tarsus relativ kurz. Wiegt bis 4,5kg. 

Bei einem etwa drei vierteljährigen Kaninchen von der Insel Borkum (Ge- 
schenk des Herrn Hotelbesitzer Bakker daselbst) betrug die Länge von den 
Lippen bis zur Schwanzwurzel 34 cm , von der Schulter bis zur Schwanz- 
wurzel S2 cm, die ganze Länge in bockender Stellung (Fig. 4 , S. 8) 24 — S5 cm, 
die Länge des Kopfes 85 mm; das Gewicht 750 g. 

Das Vaterland des Kaninchens ist Afrika, das südliche Europa, Griechen- 
land und Spanien, von wo diese Thiere in das übrige Europa verpflanzt 
worden sind. Wild finden sie sich in den wärmsten Gegenden von Asien und 
Afrika, am persischen Meerbusen , am Kap der guten Hoffnung, in Lybien, in 
Senegal, in Oberguinea. Viele giebt es in Portugal, Spanien, Italien, Frank- 
reich, Holland, England, Deutschland, besonders in den Dünen der Nordsee, 
ebenso in den Rheinlanden. Auch in Norwegen kommen sie noch fort und in 
den Landern an der Hudsons-Bay, ferner im nördlichen und östlichen Asien, 
in Kamtschatka. In Schweden kannte Linne sie nur gezähmt ; von Europa 
sind sie nach Amerika gebracht worden , wo sie sich in Südamerika und auf 
den französischen Inseln außerordentlich vermehrt haben. 

Das wilde Kaninchen lebt in sandigem Boden , vermeidet festes und stei- 
niges Terrain. Es gräbt sich weitläufige Höhlen mit mehreren Ausgängen, 
welche oft rechtwinklig verlaufen. Am Ende dieser Gänge ist die mit Heu 
und den Bauchhaaren des Weibchens ausgestattete Lagerkammer, deren Ein- 
gang so eng als möglich ist. Jedes Paar hat seinen eigenen Bau. Das Weib- 
chen verbirgt seine Jungen in einer solchen Abteilung , und verstopft deren 
Ewgaog mit Heu und dergl. , während es seiner Nahrung nachgeht. 
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Spielarten des wilden Kaninchens sind mehrere bekannt. Das 
iBgora-Eaninchen, russisches Kaninchen, Lepus cunicnlus angorensis, Seiden- 
mit langem, reinem, seidenartigem Haar ßndetsich um Angora in Klein- 
asien; es kommt aber auch in Europa fort. Es hat kürzere Ohren, ist grau, 
weiß oder braun: das bis 10 — 13 cm lange Haar wird durch Auskämmen oder 
durch Rupfen {HiS] gewonnen, zu Hüten verarbeitet, wie auch die Haut an- 
derer Raninchenrassen als Pelzwerk benutzt wird. Das langgesehwanzte Ka- 
ninehen lobt jenseits des Baikal-Sees; das ungeschwanzte in Brasilien und in 
iexiko; eine besonders interessante Varieiat ist das Kaninchen von Porto Santo, 
ner Insel bei Madeira (vergl. S). 
Lepus cuniculus domesticus. 
Die Farbe ist grau, grauröllich, schwarz, weiß (Albinos mit roter Iris), 
ifleckt. Iris braun. Ohren etwa so lang wie der Kopf. 

Zahme Weibchen graben sich, wenn sie irgend können, am Ende der 
Trflchtigkeit eine eigene Lagerkammer, in welcher die Jungen vor den Angriffen 
der Hünnchen, die sie auffressen, geschützt sind. 

Das Kaninchen ist, wie der Hase, 30 — 31 Tage trächtig, und bringt 
7 — 8 mal im Jahre 3 — 9 Junge zur Welt. Dieselben sind neun Tage blind, 
indem die Augenlid spalte durch Verwachsung der Epithelbekleidungen ihrer 
Runder geschlossen ist. Angeblich sind sie auch nackt, die Haarspitzen jedoch 
mit der Lupe zu erkennen. Nach fünf Monaten sind die Jungen zeugungs- 
fähig; die Paarnng erfolgt jedoch gewöhnlich erst, wenn sie ein halbes Jahr 
alt geworden sind, und ausgewachsen sind die Tiere nicht vor dem Ablauf des 
ersten Lebensjahres, Die Fruchtbarkeit des Kaninchens ist zum Sprichwort 
geworden, und nach erlangter Geschlechtsreife ist das Leben der Weibchen 
kaum etwas anderes, als ein beslündiges Tragen und Gebären, denn die Ge- 
burten folgen meist alle fünf Wochen hintereinander. Nimmt man ftlr wärmere 
Klimate an, daß ein Weibchen jahrlich 7 mal 8 Junge zur Welt bringt, so steigt 
die Nachkommenschaft, vorausgesetzt, daß alle am Leben bleiben, binnen vier 
Jahren auf 1 274 840 (2i. Das zahme Kaninchen ist noch fruchtbarer; es hat 
unter günstigen Umständen jährlich wohl 10 — 1 1 mal und nicht selten 13 Junge, 
meist jedoch nur 7 — 8 im Durchschnitt, jahilich 9^ — 10 mal, im Ganzen bei- 
spielsweise 73 Junge in einem Jahre [i5;. Bei sehr jungen Weibchen ist die 
Anzahl der Embryonen eine geringere : z. B. 1— ö. 

Ftlr entwicklungageschichtliche Studien sind Kaninchenembryonen sehr 
geeignet und vielfach benutzt. Um der Altersbestimmung sicher zu sein, ist 
die Paarung unmittelbar zu überwachen. Folgende Darstellung liegt darüber 
vor 13). 

Es ist beim Kaninchen nicht leicht, den Augenblick der Begattung mit 
Sicherheit zu beobachten. Zwar setzen sich die Mannchen, sobald man sie zu 
den Weibchen bringt, sogleich auf dieselben und machen Begattungsbewe- 
gungen. Allein dabei findet die Begattung noch nicht wirklich statt. Das 
Weibchen muß erst einwilligen. Es ist aber auch nicht leicht, sich zu über- 
zeugen, wann die Weibchen brünstig sind. Sind sie es im hohen Grade, so 

sie sehr unruhig, springen herum, setzen sich auf andere Weibchen, uixd 
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B- lassen einen grunzenden Ton hören. — Auch erscheinen Vulva und Scheide 
V zu dieser Zeit blutreicher und lurgeszierender, als zu anderer Zeit, so daß man 
daran ein Zeichen hat. Die Begattung erkennt man aber auf folgende Weise. 
Wenn das Männchen auf dem Weihchen sitzt, streckt sich dieses plötzlich aus, 
die Hinterpfoten weit nach hinten. In demselben Augenblick erfolgt die Eja- 
kulation, und das Mannchen macht einen heftigen Satz nach rückwärts, von 
dem Weibchen herunter. Beide setzen sich dann ruhig in eine Ecke, so heftig 
oft die Jagd vorher war. Meist fangt dann das Weibchen nach 10 Minuten bis 
einer Viertelstunde wieder an , das Mannchen aufzureizen , beißt es , springt 
über ihm hin und her, bis die Begattung nochmals erfolgt, und so fort. Unter- 
sucht man das Weibchen sogleich nach der Begattung, so findet man in der 
Vulva und Seheide immer reichliche Samenfaden und kann sieh auch noch 
dadurch von der wirklich slatigefundenen Begattung Überzeugen. Es ist nur 
meist sehr langweilig und zeitraubend , diesen Augenblick bei fremd zusam- 
mengesetzten Tieren abzuwarten. — (Vergl, a. 756'.) — Die Eier, welche 
Ppehr durchsichtig sind, zeigen sich 12 und 16 Stunden nach der Begattung 
ichon ein gutes Stück in der Tube fortgerUckt. 
Es wird auch angegeben {4}, daß ein Weibchen, welches beimHannehen 
gewesen ist, von den andern Weibchen angegriffen und gebissen werde. Es 
scheint sich jedoch nur um das gewöhnliche Verhalten zu handeln, welches 
üusammen aufbewahrte Tiere gegen fremde einzuschlagen pQegen. 

Die Begattung findet mitunter 24 Stunden nach dem Werfen, meist einige 
Tage nachher, seltener erst nach etwa fünf Wochen statt, wenn die Jungen 
das Nest verlassen haben. Hiernach scheint die Brunstpenode letzteren Ter- 

tmin einzuhalten. 
I Das wilde Kaninchen soll 8—10, das zahme 7^8 Jahre alt werden. 
[ Unterschiede des Geschlechtes sind, abgesehen von den selbstverständ- 
lichen , nur im Bau des Thorax vorhanden, der bei den Münnchen an seinem 
oberen Ende etwas enger ist. Das Durchschnittsgewicht eines ausgewachsenen 
Tieres kann man zu 2 kg annehmen; die Weibchen werden etwas größer als 
die Männchen. 

Wenn das Kaninchen erschreckt wird, so führt es im Sitzen einen Schlag 
mit beiden Fußsohlen auf den Boden, der laut genug hörbar ist, um den 
übrigen als Warnungszeichen zu dienen. Sind mehrere Mannchen und Weib- 
chen beisammen , 80 fuhren die ersteren in der Brunstzeit erbitterte Kampfe 
untereinander auf, wobei sie ein eigentümliches Grunzen hören lassen (s. 
Neurologie, Thalamus opticus) . Sonst schreit das Kaninchen nur bei intensivem 
Schmerz (S. 7), oder aus Angst. Trotz seiner geringen Intelligenz besitzt 
dasselbe hinlängliches Gedächtnis. Tiere, die einmal eine schmerzhafte 
Operation überstanden haben, schreien in angstvoller Erinnerung, sobald sie 
zum zweiten Male auf das Operalionsbrett gebunden werden. Es ist dabei zu 
bemerken, daß unter den Operationen nur die Durchschneidung des N. trige- 
niinus in den meisten Fallen und diejenige des N. ischiadicus mitunter 
Schmerzensaußerungen hervorrufen. Die bei den erwähnten Kämpfen über- 
H^undenen Männchen werden nicht selten an den Geschlechtsteilen verletzt 
^B&d Eiterungen an den letzteren werden, obgleich sie traumatischer Natur 
^fb^^wweilen irrtümlich für Syphilis angesprochen (S. S3j. Sie kommen 
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nur bei den Männchen vor. Kaninchen , welche mil Fleisch gefUUert worden 
sind , suchen milunter sich analoge Kost zu verschaffen , indem sie ihren Ge- 
nossen die langen Ohren wie ein Kraulblatt abfressen. 

Nach dem Gesagten sind die Kaninehen keineswegs ganz harmlose Tiere, 
wofür sie gehalten werden. Die Männchen töten, wie oben erwähnt, regel- 
mäßig die neugebornen Jungen, wenn sie zu denselben gelangen können; 
auch manche Mütter beißen sie toi oder fressen sie voHstündig auf. Es soll 
dies namentlich von Weibchen geschehen, die wunde Zitzen haben. 

Jene anscheinende Indolenz, welche sich beim gegenseitigen Abfressen der 

»Ohren wie in dem slandhaften Ertragen von Operationen zeigt, ist olTeabar als ein 
Streben, sich tot zu stellen, autzufassen, wie es z. B. bei Käfern vorkommt, und 
Bo von Feinden verschont zu werden, gegen die das Kaninchen keine Waffen hat. 
Im [Notfälle (lochtet es sogar in tieferes Wasser und ich habe in solchem einen 
Kampf mit einem kleinen llnnde gesehen, welcher erst mit dem Tode des Kanm- 
chens endigte. Zur Wehre setzen sich regelmäßig die Weibchen, welche Junge 
haben, gegen kleinere Raubtiere; ich habe ein Gefecht von mehreren Weibchen 

»gegen einen großen Kater beobachtet, der in den Stall eingedrungen war, aber 
vollständig im Schach gehalten wurde. Die aufgeregten Mülter umstellten die Katze 
!in Kreise und sprangen zähnefletschend auf sie ein, bis Hilfe herbeikam. Übrigens 
sollen die Kaninchen sich auch sonst gegen Katzen zur Wehre setzen. 

Bei den hier vorliegenden Untersuchungen wurde ausschließlich das 
zahme Kaninchen, Lepus cuniculus domesticus, benutzt, und zwar beziehen 
sieh alle Angaben, wo niehl ausdrücklich etwas anderes bemerkt wurde, auf 
das in Deutschland gewöhnliche Hauskaninchen, welches hier zum Unter- 
schiede als deutsches Kaninchen bezeichnet werden soll. 

Rassen des zahm en Kanin ch ens. Seil dem Erscheinen der ersten 
Auflage sind eine große Anzahl von Spielarten teils neu durch künstliche 
Züchtung entstanden , teils in größerer Anzahl nach Deutschland eingeführt 
worden. Schon früher hatten Ludwig in Leipzig und Heidenhain [3] in Breslau 
sog. französische Kaninchen zu experimentellen Zwecken benutzt und eine 
breilköpfige Art wurde aus Heidelberg [6] erwähnt. Nach dem Kriege von 
1 870 — 71 wurden erslere in großer Anzahl iniporlierl, es bildeten sich llberall 
Vereine für (Geflügel- und) Kaninchenzucht, besondere Zeilschriften (z. B. 4) 
entstanden, um freilich bald wieder einzugehen. So lange es noch Hasen giebt, 
wird das Fleisch der letzteren dem weißlichen Kaninchenfleisch vorgezogen 
werden , auch stellte sich bald heraus , daß die Beschaffung des Futters für 
eine Anzahl großer französischer Kaninchen in nördlicheren Ltindern wahrend 
des langen Winters zu leuer werde. Ein französisches Kaninchen , welches 
beinahe so schwer ist wie zwei deutsehe , frißt aber auch etwa eben so viel 
wie zwei der letzleren. Die FlUterungs kosten und die Erzeugungskosten eines 
Kilogramms Schlachtgewicht sind ebenfalls nahezu dieselben (7). Dazu ver- 
tragen manche Kassen das nordische Klima schlecht. Selbst in den wissen- 
schaftlichen Instituten wurden die Spielarlen von größerem Körpergewicht 
teilweise wieder abgeschaflt, obgleich sie beim Operieren manche Bequem- 
lichkeiten darbieten. 

In Folge dieser Umstimde vollzogen sich nun aber zahlreiche Kreuzungen 
zwischen den deutschen domestizierten Kaninchen und jenen fi-emden Rassen. 
Wahrend für die erste Auflage ausschließlich das damals in Deutschlond 
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^V.Uberall verbreitete KaDtDchen, jener alte Liehling der Physiologen, 'beDuUt 
^B werden konnte, sind jetzt die Miachlinge von halbem, Viertels- undAchtel- 
^^f blut zufolge aller möglichen unbeaufsichtiglen Kreuzungen so Überwiegend, 
^^1 dass es, wenigstens in der Gegend von GOtlingen, schwierig ist, sich de§ 
^^ueinen Blutes eines anscheinend deutschen Käuinohens (von höchstens S kg 
^B^ Körpergewicht) zu vergewissern . Von Wichtigkeit wiiren diese Verhüllniase, 

wenn es sich um die Mischung mit sog. Leporjden handelt [s. unlen). 

Als hauptsächlichste Spielarten werden aufgezählt {8 — 4S] das deutsche 

Kaninchen, französische Kaninchen, Gehegekaninchen, Silberkuninchen, Rie- 

Ii^enkaninchen, VVidderkaninchen, Angorakaninchen und Uasenkaninchen. 
glebt aber noch eine Menge Unlerabteilungen, wie sich sogleich zeigen wird. 
Auch ist zu bemerken, daß manche der genannten Rassen weder ^ut charak- 
terisiert, noch überhaupt von Dauer sein dürften, unter gleichen Namen kom- 
toen im Handel sehr verschiedenartige Spielarten vor. 
Als einigermaßen konstante Rassen sind nur das deulsche Kaninchen, 
das Angora- und Widderkaninchen zu betrachten. 

\. Vas deulsche Kaninchen. Lepus cuDiculus domesticus, Stallhase, Kiel- 
hase. Gewöhnliches Ilauskaninchen (Fig. i). Kaum S kg schwer, in msnnig- 
»Fig. 1, faltigen Farben : grau, blauüch, gelb- 

jpiM lötlich schwarz, weiß 'Alhino) , ge- 

imäJ Da-i holländische Kanmchm. Nicard. 

jj^^Hk^^M||H|^^ Scheint eine durch Filrbung ausgezeich- 

/jH^SIv^^ ,:^^9^k nete kleinere Spielart des deutschen 

^^^^fl^^lfe l^^^^^L ^^ ^^^^ ^^"^ Gewicht kann bis 567 g 

wTv'y^^H^H^ M^^K ^ ^'^'' ^^^^S^^"'^''^'^^^'^- Lapin de 

_^Ji|SmE|^^HHb||^jJ^M^^^ Garonne Wiegt 2,5 — 8 kg, Farbe wie 

^B, ^^^^^^^B^S^!^^^^^^^ '^^' '^^^ vtrigeuj ist ein kürzlich dome- 

^^H ~ ~ stizieiles durch Züchtung und Fütterung 

^^m en a ann eu e sthwerei (gewordenes, wildes Kanin- 

^^Hien das in Früukreich im treten gezogen wird 

^V^ 3 Das fraTij-ösische kanmckin Lapin ordmaire, sehlichtweg Lapia ge- 
^^nannt Belgisches Kanmchen Kürpergewicht wie bei dem vorigen. Farbe 
^^naeist griu auch schwarz weiß oder geschetkl Ist besonders fruchtbar (10 
^Hfnnge) Ist ein domestizieites Gehe^ekunuichen 

^^K 4 Das Stlbe> kamtiLhen Lepus cuniculus arpenleus. Lapin argenle. Lapin 
^" ä fourrure. Silvergrey. Silver Rabbit. Pelzkaninchen. Farbe silbergrau. Ab- 
art des vorigen oder des deutschen Kaninchens, 

Eine Unterabteilung desSilberkanincheus bildet Lepus cunicultis nigripes 
[ii]. Himalayakaninchen, Russisches, Polnisches, Chinesisches Kaninchen. 
Weiß (Albino) mit schwarzen Füßen, Ohren und Nase. Sie entstehen durch 
Kreuzung von silbergrauen mit Chinchiäakanmchen (S). Letztere werden als 
eine mausefarbige Unterrasse der Silberkanineben bezeichnet. 

Heidenhain bezeichnet die französischen Kaninchen in Breslau als braun 
am Rücken, grau am Rauche, langhaarig, mit sehr großen Ohren; sie bluten 
leichter aus der V. jugularis interna beim Ausreißen des N. accessorius aus 



iL 



EinleitDng. 



dem Foramen jugulüre, weil Vene und Nerv bei dieser Spielart Tester ver- 
wai^bset) sind. 

5. Das Widderkaninchen. Afrikanisches Kaninchen. Lapin beJier. Lop-ear. 
Körpergewicht 5 — 7 kg. Farbe grau, hellgelb, schwarz oder weiß. Bringen 
i bis 6 mal durchschnittlich 4 Junge. Charakteristisch sind die langen und 
breiten, herabhängenden Ohren, die eine Lange von einer Ohrspitze zur an- 
deren bis 55cm bei einer Breite von licm erreichen [S]. So beschaffene Ka- 
ninchen werden als ofull-lops" bezeichnet; hllngen die Ohren nicht herab, 
sondern sind sie horizontal gerichtet wie ein aus dem Wasser erhobenes Ruder, 
so heißen sie uoar-lops«. 

Bei iilteren Tieren bilden sich transversale schlafl'e llautralten am Halse, 
die bis zur Schnauze ausgedehnt werden können. 

Der Schädel dieser Rasse Ist speziell untersucht worden 18). Man könnte 
glauben, das Herabhängen der Ohren sei Folge des Nichtgebrauches der Ohi^ 
muskeln, das Widderkaninchen soll aber einer Kreuzung zwischen dem frao- 
zttsischen Kaninchen und dem Kaphasen [Lepus capensis) seine Entstehung 
verdanken. Dieser Hase hat namlieh längere Ohren — bis 138 mm lang (9, 
S.97), wahrend sie beim 
wilden Kaninchen 78, 
beim gewöhnlichen Ha- 
sen 1 04 mm lang werden. 
Dabei steht die Sehadel- 
lange zwischen Hase und 
Kaninchen in der Mitte. 
— In Beireff des Widder- 
kaninchens ist jedoch 
keineswegs das äußere 
Ohr allein beteiligt, 
vielmehr zeigt sich der 
äußere knöcherne Ge- 
htirgang nach vorn ge- 
richtet und verschoben. 
Bei Individuen, die nur 
ein herabhängendes Ohr 
besitzen [half-lops, s. 

Fig. 2), was häufig vorkommt, tritt die Verschiebung des Mealus auditorius 
externus nur an dieser Seite auf, was Jedoch auch bei französischen Kaninchen, 
-die kein hängendes Ohr haben, sich zeigt {Fig. 8). Bei den erstgenannten 
können fast sammtliche Schadelknochen beteiligt, der Schädel asymmetrisch, 
die Knochen auf der aflizierten Seite in sagittaler Richtung verlängert sein ; 
nicht seilen fehlen ein oder beide äußere Ohren ganzlich. Alle diese Um- 
stände deuten offenbar auf pathologische Veränderungen, die in früher Em- 
bryonalzeit aufgetreten sind. Übrigens ist der Schädel zwar viel länger und 
höher wie beim wilden Kaninchen und beim deutschen Kaninchen, keineswegs 
über enisprechend breiler, und dies scheint für das französische Kaninchen 
und seine Abkömmlinge Überhaupt zu gelten (S. 13). 

Kleinere Abarten des Widderkaninchens werden als andalusisches Ka- 
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nincfaen, amerikanisches Raninchea, Bulldoggenkaninchen, Dacha-Widderka- 
□inchen bezeichnet; eine Kreuzung des Widdei-kaninchens mit dem franztt- ' 
sischen oder dem Gehegekaninchen, als Normandiner-, Lyoner- oder Langue- 
doo-Kaninchen, Lapin ßouennais. 

6. Das Riesenkanincheti . Lapin geant. Belgisches Riesenkaninchen, Tala- 
gonisches Kaninchen. Besonders gi'oße Sorte des französischen Kaninchens, 
7 — 8 kg schwer, aber nicht so fruchtbar wie letzteres. Das in England ge- 
züchtete patagonische Kaninchen oder englische Riesenkaninchen scheint nnr 
in der Übrigens variablen Färbung zu differieren. 

7. Das Angorakaninchen (s. S. 5). 

8. Das Hasenkaninchen. Leporide. Lepus Darwini, Zürn. Liövre-Lapin. 
Es giebt domestizierte Kaninchen, welche in Färbung vollkommen dem liasen 
gleichen, an Körpergröße und iiußerlich wahrnehmbaren Eigenschaften etwa 
die Mitte zwischen beiden Arten halten. Namentlich sind die hinteren Extre- 
mitäten starker entwickelt und die Ohren langer als beim deutschen Kanin- 
chen, Für den Laien haben diese Tiere, von denen eine schöne Zucht z. B, 
im zoologischen Garten in Berlin existiert (1882), eine so frappante Ähnlich- 
keit mit Hasen, daß die Vermuthung nahe liegt, ein solches HasenkaniDchea 
könnte, wenn dasselbe zufällig in Freiheit angetroffen wüi'de, für einen wildes J 
Hasen gehalten oder jedenfalls für einen Bastard zwischen Hasen und Kaniä« 
chen genommen werden. 

Trotzdem handelt es sich für gewöhnlich um nichts weiter, als um fri« 
zOsische Kaninchen von Hasenfarbe. Dies sind die unechten Leporidei 
sie hier in dem Falle genannt werden sollen, daß sie fülschlich für Bastard 
ausgegeben wurden. Mit dem Ausdruck Hasenkaninchen sind also has« 
farbige französische Kaninchen ohne TtUcksioht auf ihre derartige Abstamma^ 
gemeint. Als «Leporideno wird tlbrigens gewöhnlich [1] eine zoologische Unt^ 
Ordnung bezeichnet, welche als einzige Familie die Leporinen enthält. 

Es giebt nun eine Anzahl von Mittheilungen (/O), wonach es geluogt 
sein soll, Bastarde zwischen Hasen und Kaninchen zu zUchten. Zum T^ 
sollen diese Bastarde sowohl untereinander, als mit den Stammarten gepaa^ 
ftuchtbar gewesen sein. Hit einer Ausnahme haben sich jedoch sSmmtlii^ 
beztlgliche Angaben als auf mehr oder weniger absichtlicher Täuschung h 
ruhend herausgestellt [13, 15, 14). Weshalb eine solche unternommen wel 
den konnte, erklärt sich aus dem Umstände, daß Kaninchen in Frankreich 
gegessen werden, was eine Zeitlang auch in Deutschland der Fall war. Als 
Handelsartikel schien ein Tier höheren Wert zu haben, wenn dem Käufer 
versichert werden konnte, ersteres sei wenigstens ein halber Hase. Man hat 
sich dabei zu erinnern, daß das Kaninchenfleisch eine weißliche (S. 7] und 
süßlich schmeckende Beschaffenheit hat und daß die Hasen seit der ersten 
BevolulioD in Frankreich seltener geworden sind. Auch werden Hasenfelle im 
Handel relativ höheren Wert baben. 

Aus dem Gesagten mag sieh erklaren , weshalb manche Erziihlungen 
einen zum Teil bedenklichen Eindruck machen: z. B. die Geschichte [183] 
von einem Hasenweibchen , welches infolge der Begattung mit einem Kanin- 
chenmünnehen sieben Junge zur Well brachte, während der Hase sonst 1 — 3 
(S, 12) produziert. Offenbar kann aber die Anzahl sich periodisch öffnender 
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Graafscher Follikel durch die fremdartige Begattung nicht verändert werden. 
Man erkennt dus Bestreben eines Laien, eine zwischen Hase und Kaninchen 
in der Mitte stehende Zucht zu liefern. Ferner der Fall von einem üasen- 
weibchen , welchem der Schwanz durch Äbbindung entfernt werden mußte, 
damit das Tier die Begattung nicht hindern konnte. Wenn letzterer Versuch 
etwas helfen sollte , müßte wohl der Schwanz bis auf seine Wurzel am Os 
sacrum entfernt werden, welche Operation nicht ausgeführt zu sein scheint. 

Hasen und Kaninchen leben in Feindschaft ; zusammen eingesperrt, greift 
das Kaninchen, mag das betreffende Paar verschiedenen Geschlechtes sein oder 
nicht, den Hasen an und tötet ihn durch Bisse ~ meist in die Halsvenen {i3), 
wahrend der Hase, ohne sich zu verteidigen, nur zu entDiehen sucht und sich 
dabei oft tödlich beschädigt, wenn beide Tiere in engem Baume eingeschlossen 
sind . In der Freiheit verlassen sogar die Hasen solche Gegenden, in denen wilde 
Kaninchen in größerer Zahl sich angesiedelt haben. Hierin liegen die Schwierig- 
keiten der kUnstHchen Basturdzflchtung, während letztere in der Freiheit offen- 
bar niemals zu Slande kommt. Man muß deshalb Hasen und Kaninchen ver- 
schiedenen Geschlechtes von frühester 'Jugend an, sobald sie allein fressen kön- 
nen, zusammen aufziehen und Individuen der eigenen Art von jedem Teile des 
Paares fernhalten. Sollte trotzdem sich Feindschaft zwischen beiden Gliedern 
des Paares entwickeln, so könnte man sie durch ein Gitter isolieren, in welchem 
eine ventilartige Klappe angebracht ist, die dem Hasen Zugang zum Kaninchen 
verstattel , aber nicht umgekehrt. Indem ersterer in einer auf diese Art kom- 
munizierenden Abteilung des gemeinschaftlichen Stalles gesichert wäre, ließe 
sich das Eintreten der Brunstperiode abwarten, wodurch die Kämpfe wenig- 
stens anderen Charakter annehmen würden. Leider gehen die kleinen Hasen 
in der Gefangenschaft häutig zu Grunde, ehe sie das Pub er tatsalter erreichen. 

Die oben als Ausnahme erwähnten einzigen positiven Resultate hat Dr. 
Conrad, Professor der Staatswissenschaften in Halle, auf dem oben angedeuteten 
Wege erhalten [10). Im Jahre 1866 wurden zu Plochoczin , einem Gute in 
Wesipreußen, mehrere 2 — 3 Wochen alle Kaninchen- und Uasenpaare zu- 
sammengesetzt. Von diesen blieb ein silbergraues Kaninchen Weibchen mit 
einem Hasenmiln neben am Leben und ersteres brachte von 1867 — 68 über 
20 Bastarde zur Welt. Dieselben waren bis in die sechste Generation unter- 
einander fruchtbar, so daß binnen zwei Jahren flber 80 Junge erzeugt wur- 
den, im Durchschnitt 4 auf jede Geburt. Die hinteren Extremitäten, Ohren 
und der Kopf waren "ein wenig langer als beim Kaninchen ; die Farbe hasen- 
artig bräunlich, in der Tiefe grau; das Fleisch war weißlich wie beim Kanin- 
ehen. Vier Bastarde der zweiten und dritten Generalion sahen wie schwarz 
und weiß gefleckte deutsche Kaninchen aus. KUckkreuzung mit Kaninchen 
gelang mehrfach. Entferntere Abkömmlinge (13) aus der drillen bis sechsten 
Generation hatten zum Teil an den Spitzen schwarz gefärbte Ohren, letztere 
waren länger als der Kopf, die Dorsalseite des Schwanzes meistens schwarz, 
die Ventralflache weiß. Im Jahre 1880 starb der letzte Abkömmling dieser 
Zucht zu Halle. In jener Gegend WestpreuBens gab es 1866 keine fran- 
zösischen Kaninchen ; auch war der Hase , als er ausgewachsen war, ein sehr 
großes Exemplar von Lepus vulgaris s. timidus aut. [Briefliche Mitteilung 
von Conrad]. 
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Jene fmchtbare Bastardzeni^inis zwischen Hase und Kaninehra galt ab 
ein-fOr die Darwin' sehe Deszendenztheorie besonders wichtieo' Bew^eis. Auf 
solchem Hintergrande erschien es nöthii^, nach Quellen anabsiehtiieher Tüit- 
sehnng zu fragen, denen die fraglichen ZOchtnngsversoche ausgesetzt sein 
können. 

Hält man hrtlnstige Kaninchenweibchen and -Männchen getrennt, so füh-> 
ren nicht nur die letzteren, sondern anch die ersteren öfters komplizieite Klet- 
terversuche aus . am zu einander zu gelangen. Um so eher ist dies der FalK 
wenn eines der Thiere sich in Freiheit bandet IT . Es ist klar . daB jede 
Unvorsichtigkeit eines Wärters z. B. bei Gelegenheit des Fütt^^is . das nicht 
immer vom Experimentator selbst ttberwaeht worden ist. zu Irrtfimem fuhren 
kann, d. h. das Kaninchenweibchen ist sch»nbar vom Hasen trächtig, mit dem 
es eingesperrt wurde, in Wahrheit aber von einem männlichen Kaninehen. 
Dabei braucht an eine absichtliche, wenngleich gutgemeinte Täusehnng seitens 
des Wärters noch ^ar nicht gedacht zu werden. 

Mag man nun die experimentelle Seite der Angelegenheit nach den oben 
erwähnten brieflichen Mitteilungen als gegen Einwände gesichert erachten 
oder nicht — jedenfalls ist noch versucht worden . auf anatomiscfann Wec^e 
Beweise fdr die Abstammung der fraglichen Bastarde beizubringen. Hure 
Skelette sollen nämlich in manchen Beziehuneen zwischen Hs^e und Kanin- 
eben die Mitte halten /J*. Hierbei sind zunächst die Unterschiede beider 
Arten zusammenzustellen. Für das wilde Kaninchen liesEt eine sorsf^ltisce Yer- 
gleichung des ^elettes mit dem Widderkaninchen ß"- . fem«* der sog. echten 
Leporiden , wie sie im Gegensatz zu den angeblich in Frankreich geztlchteten 
unechten (S. 10: genannt zu werden pflegen, mit dem deutschen Kaninchen 
und dem Hasen [14- und /5' vor. 

Uirtersehiete chs Hasoi und Kaninchens. 

Der Hase lebt einzeln, oberirdisch : das Kaninchen sesellis. wenn irsend 
thunlich in selbstgegrabenen Bauen. Ersterer führt niemals jenen den Kanin- 
chen eigentümlichen Schlag mit dem Fuß auf den Boden (S. 6 . welcher den 
Kameraden statt eines Wamungsrufes dient. Das wilde Kaninchen läBt sich 
sehr leicht zähmen und das zahme verwildert in, kurzer Zeit . sobald es die 
Freiheit erlangt hat. Der Hase dagegen ist nur zähmbar, wenn er sehr jun«; 
in der (Gefangenschaft aufgezogen wird. Die Differenz erklärt sich einfach aus 
der Tbatsache . daB das Kaninchen wie gesagt ein gesellig lebendes Tier ist, 
der Hase aber nicht. — Die Häsin ist wie das Kaninchen 30 — 3 1 Tage trächtig: 
sie wirft dann 1 — 3 Junge, die zum Unterschiede von den neugeborenen Ka- 
ninchen ein entwickeltes Wollkleid und geöffnete Augenlider besitzen. 

Schädel. Das Kaninchen hat ein Os interparietale , welches beim Hasen 
frühzeitig mit dem Os occipitis verschmilzt; dieser Unterschied ist außer- 
ordentlich charakteristisch und fällt auch am mazerierten Schädel sofort auf 
(Fig. 3, 4 u. 5). 

Der hintere Band des Foramen magnum occipitale (Fig. 6 Fm S. H- hat 
beim Kaninchen einen viereckigen medianen Ausschnitt , weil die Pars squa- 
mosa oss. occipitis an dieser Stelle relativ weniger entwickelt und so breit 



ist wie die Anleilnabme derselben an der Begrenzung des Foramen luagnum. 
Dieser AusscbDill wird beim Hasen von Knochens üb stanz ausgefüllt, oder es 
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Stirnbein. Ferner sind die Arcus supraorbitales beim Hasen absolut und 
Blativ breiler, ihre Processus supraorbilales stärker eotwiekell, sie berühren 
fast die Pars frontalis des Stirnbeins , wahrend beim Kaninehen die Incisurae 
supraorbilales weiter vom Stirnbein selbst entfernt bleiben. Ersteres ergieht 
sich aus folgender Übersicht: 
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Es betragen die Dififerenzen zu Gunsten des Hasen 47% beim gewölrn- 
liohen und 12''/a beim französischen Kaninchen {{4). 

Das hintere freie Ende des Jochbeines ist beim Kaninchen relativ und 
absolut lilnger als beim Hasen. 

Die Nasenbeine sind beim Hasen absolut und relativ breiter; man 
kann ihren Rand von unten her sehen (Fig. 8], sie messen [14] beim Hasen 
im Mittel 23 mm oder 98,47i) ihrer Länge, beim französischen Kaninchen 
19,5mm resp. 29,3%, beim deutschen Kanineben 15,5mm resp. 24,07o- 
Wichtiger erscheint der Umstand, daß sie an ihrem vorderen Ende von dem 
Ramus frontalis oss. interraaxillaris beim Hasen weiter entfernt bleiben und 
hier eine breitere, nach vorn klaffende Spalte zeigen. 

Gesicktssckädel. Was die Gesichlsknochcn anlangt, so sind die Choanen 
beim Hasen absolut und relativ viel breiter, beide zusammen etwa doppelt so 
breit wie die Alveolen des dritten Backenzahnes, beim Kaninchen wenig 
breiter als letzterer (Fig. 6, 7 u. 8). Die Differenz resultiert aus der fast 
senkrechten Stellung des Alveolarfortsatzes des Oberkieferbeines beim Hasen, 
während derselbe sowie die Pars sagittalis oss. palatini beim Kaninchen etwas 
schräg medianwärts nach oben ansteigt. 

Unterkiefer. Beim Kaninchen setzt sieh der untere Rand des Ramus vom 
Corpus aus nach hinten anfangs fast horizontal fort , um dann anfangs sanft, 
weiter hinten mehr Senkrecht aufzusteigen, ebenso beim französischen Ka- 
ninchen (Fig. 9 u. 10, S. 16). Dagegen wird beim Hasen die untere Grenze 
zwischen Ramus und Corpus maxiJJae inferioris durch eine stumpfwinklig 
hervorspriogende Ecke, Spina maxiiiaris inferior (Fig. 41 Sm, S. 16], mar- 
kiert, von welcher an der hintere Rand des Ramus sofort nach oben sich 
wendet und gleichmäßiger, einer Kreisperipherie entsprechend aufsteigt. — 
Vergl. über die Schüdel 48f. 

Wirbelsäule. Der Kopf wird beim Hasen weniger aufgerichtet getragen, 
daher greift der am oberen Rande gelegene Processus spinosus des Epistro- 
pheus hinten weiter Über den Atlas hinauf als beim Kaninchen. 

In der Form verschiedener Wirbelfortslilze sollen sich Verschiedenheilen 
iwischen wilden und Widderkaninchen finden [8], welche jedoch den Ch^- 
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Fig. 9. 




Unterkiefer eines deutschen Kaninchens, im Profil. Pd Processus condyloi- 

deus. Pc Processus coronoideus. Jp Incisura semilunaris posterior. 

Pt Processus pterygoideus. 8 m Spina maxillaris. A Angulus ma- 

xillae inferioris. Fm Foramen mentale. 



Fig. 10. 



rakter anatomischer Varietäten haben dürften. Der Ganalis vertebralis ist 
breiler im Verhältnis zu seinem Sagittaldurehmesser ; die Processus obiiqui 

superiores des dritten 
Halswirbels erschei- 
nen von oben gesehen 
dreigeteilt, die Pro- 
cessus transversi sind 
an der Spitze gespal- 
ten. Beim gewöhn- 
lichen französischen 
ist alles dies jedoch 
ebensowenig wie beim 
wilden Kaninchen und 
beim Hasen der Fall. 
Die anscheinende 
Ähnlichkeit, welche in 
der Form der Proces- 
sus spinosi des sieben- 
ten bis zehnten Rtl- 
ckenwirbels zwischen 
dem Hasen und Wid- 
derkaninchen sowie 
dem französischen Ka- 
ninchen — im Gegen- 
satz zum wilden Ka- 
ninchen in der That 
vorhanden ist, resul- 
tiertwesentlichausder 
Zunahme der absolu- 
ten Dimensionen. 

Vorderarm, Am 
wichtigsten, weil mit 
der Lebensweise der 
Tiere zusammenhän- 
gend, ist die stärkere 
Entwicklung derUlna 
in der Breite und 
Dicke : während sie 
beim Hasen einen lan- 
gen schlanken Kno- 
chen darstellt und 
mehr hinter dem Ra- 
dius gelegen ist, steht 
sie letzterem beim Ka- 
ninchen an Mäch- 
tigkeit nur wenig 
nach und rückt mehr in eine frontale Ebene mit demselben (Fig. 42 




Unterkiefer eines französischen Kaninchens, im Profil. T Tuherculum des 
Ramus mazillae inferioris. P Perforationsöffiiung. A Angulus maxillae 

inferioris. 




Unterkiefer eines Hasen, im Profil. A Angulus mazillae inferioris, der mehr 
allmählich ansteigt im Gegensatz zum Kaninchen. Sm Spina maxillaris 

(inferior). 



und 13). Für das Graben in der Erde ist diese Differenz ohne Zweifel von 
Bedeutung. p^^ jg 

An der oberen Extremität betragen die Langendi- 
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Phalangen der Finger. Die lletztea PhnlangeD sind 
beim Hasen gespalten [Fig. 15); beim Kaninchen ist diese 
Spaltung, durch welche die Nägel eine stärkere Befestigung 
erhalten, nur angedeutet [Fig. 14 J). Gewöhnlich (9,S.3i, 
i4, S- 34, 2/) findet man freilich die Angabe, daß die 
Nagelphalangen beim Hasen ungespalten seien. Dies ist 
jedoch im Gegenteil hier und 
da beim wilden Kaninchen und '"' 

am Daumen des deutschen Ka- 
uiDchens (Fig. U B) der Fall, 
bei den übrigen Fingern und 
Zehen kann man auch beim 
deutschen Kaninehen mit freiem 
Auge oder mit der Lupe die 
Spaltung erkennen, während die 
letztere beim Hasen viel deut- 
licher, wenngleich kürzer ist. 

Pemur. Die Oberschenkel- 
beine des Hasen und Kaninchens 
sind einander nicht mathema- 
tisch ähnlich, sondern in der 
Profilansicht ist das erstere star- 
ker nach vorn conve.\ gebogen. 
Die Differenz belriigl 9"/!) des 
gritßfen Äbslandes einer Sehne, 
die zwischen der Spitze des 
Trochanter major und der Grenze 
zwischen vorderem und unterem Kiaiu» 
Rande des Condylus lateralis i/rlni 
gezogen wird, von dem durch 
den Vorderrand des Corpus 
femoris repräsentierten Teil 
einer Kreisperipherie. Man kann 
dasselbe auch so ausdrücken, 
daB man sagt ; der Winkelab- ^^^ 
stand der erslgenannten beiden kodim 
Punkte betrügt etwa 41'* beim 
lasen, 39" beim Kaninchen. 



^Jase 
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Nagelphalangen der Zehen. Sie unterscheiden sich wie diejenigen der 
Finger. 

Eine Anzahl von weiteren Unterschieden (vergl. 14 u. 4S) im Skelett 
haben sich zufolge genauerer Untersuchung nicht bestätigt, resp. als inkonstant 
herausgestellt. Hierzu gehören die von der Abnutzung abhängigen Differenzen 
unter den Backenzähnen, die stärkere Entwicklung des Tuberculum posterius 
atlantis beim Kaninchen. Die Anzahl der Schwanzwirbel (Hase 42 — 20 oder 
12 — 16, in der Norm 15; Kaninchen 12 — 16, in der Norm 16: Leporide44, 
selten 15 ; s. f 5) u. s. w. Analoges gilt von den Differenzen zwischen Widder- 
kaninchen und wildem Kaninchen (8) in Bezug auf die Processus transversi 
und obliqui superiores des dritten Halswirbels , die Processus spinosi einiger 
Bückenwirbel (S. 16), den Processus xiphoideus der Brustbeines, den Proces- 
sus hamatus der Scapula, das Becken u. s. w. 

Die Differenzen, welche zwischen den Tarsusknochen des Hasen und Ka- 
ninchens beschrieben worden sind [9, S. 34), werden sich faktisch auf die 
Yergleichung eines jungen Hasen mit einem ausgewachsenen Kaninchen be- 
zogen haben. Der Processus plantaris oss. navicularis, das (wirkliche) Os tar- 
sale 1 und das (wirkliche) Os metatarsi hallucis stellen nämlich angeblich 
(9) besondere Knochen dar. Der Processus plantaris oss. tarsalis II soll 
beim Hasen stärker entwickelt sein , was ebenfalls beim erwachsenen Hasen 
keineswegs der Fall ist. Das (Ts tarsale II soll einen großen , den scheinbar 
fehlenden Processus plantaris oss. navicularis teilweise ersetzenden, plan- 
taren Fortsatz haben. Dies ist jedoch nicht der Fall; das Os tarsale II 
gleicht dem Os tarsale III des Menschen und es scheint eine Verwechslung mit 
dem Os tarsale IV vorzuliegen, welches allerdings beim Hasen eine viel stärker 
entwickelte Tuberositas besitzt. — Vergl. auch 8, S. 123, und 44, S. 34. 

Über die Dimensionen der meisten Knochen des Skelettes beim Hasen, 
deutschen Kaninchen, Leporiden und französischen Kaninchen liegen ausführ- 
liche vergleichende Messungen vor {44 und 15). 

Aus diesen ergeben sich als wichtigste Besultate folgende Differenzen 
in mm: 
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Als Schädellänge ist die Entfernung vom hinteren Rande der Protu- 
berantia occipitalis externa bis zum Vorderrande der Oss. intermaxillaria, als 
Basilarlänge die Entfernung vom vorderen Rande des Foramen magnum bis 
zum hinteren Rande der großen Schneidezähne, als Schädelbreite die Distanz 
zwischen den lateralen Außenflächen der Partes squamosae oss. temporum be- 
zeichnet. 

Da die mitgeteilten Zahlen über die wichtigsten Dimensionen keine 
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rechlen Aufschlüsse geben, so niügen noch folgende [eigene) Messungsresultate 
hier uiitgeleilt werden. 

Vergleichl man den Schädel des wilden und eines französischen Kauin- 
cbeos [Fig. 7, S. H), so zeigt sich, daß letzterer ao Länge mehr als an 
Höhe , aber fast gar nicht an Breite zugenommen hat. Ausgedrückt in Pro- 
zenteo der Dimensionen des wilden Kaninchenschüdels, stellen sieh fUr die 
Lunge etwa 43%, fUr die Höhe 2S%, für die Breite nur S% heraus. Erstere 
wurde von den Schneidezahnen bis zur Protuberantia oecipilalis externa: die 
Höhe von der Synchondrosis sphonobasüaris bis zum Scheitel, die Breite an 
den Partes squamosae oss. temporum gemessen. Legt mau aber auch für die 
Lilnge die Distanz zwischen dem vorderen Rande des Foramen opticum und 
dem hinteren Rande des Foramen magnum, welche die Erstreckung der Scha- 
delhöhle besser repräsentiert, zu Grunde, so erhält man immerhiu nur 32% 
Längendifl'erenz, wiihrend die Gesiehlslänge vom vorderen Rande des Foramen 
supraorbilule posterius bis zum vorderen Rande der Nasenbeine um 66% zu- 
genommen bat. 

Über die Schädelkapuzitai bei verschiedenen Rassen des Kaninchens und 
Hasen vergl. S. 

Weichteile. Beim Hasen verwachsen die stark entwickelten Cartilagines 
Santorinianae des Kehlkopfes unter einander. Lepus vulgaris hat 8 — 10 
Peyer'sche Haufen im Dünndarm, das Kaninchen nur 4 — 6, was für das wilde, 
das deutsche und französische Kaninchen gleichmäßig gilt; das wilde Kanin- 
chen seheint meist nur 4 Peyer'sche Haufen zu haben. Über die Länge des 
Darrakanales vergl. aJtg. Splanchnologie. Die Faserknorpel seh ei he am Dorsum 
des ersten Fiugergelenkes ist beim Hasen größer, enthält aber beim deutschen 
und französischen Kaninchen ebenfalls KnorpelzeUen. 

Die erwähnte [S. 4j geJbbräunJiche BeschaETeoheit der Iris des Hasen 
rührt davon her, daß die Pigmenlkörnchen des eigentlichen Irisslroma gelb- 
lich, anstatt wie beim Kaninchen bräunlich aussehen, während diejenigen der 
Uvea hei beiden Tieren schwarz sind. 

Das Gehirn des Hasen ist absolut schwerer; sein Gewicht beträgt bei- 
spielsweise 14 g bei einem etwas mehr als 3 kg schweren Tiere, wührend ein 
halb so schweres Kaninchen ein Gehirn ^on ungefähr 8 g hatte {8). Aber auch 
Widderkaninchen, die an Körpergewicht dem Hasen gleichkommen, werden 
an absolutem (lehirngewicht, wie aus der größeren Schadelkapazi tat hervor- 
geht, vom Hasen übertroffen. Wenn die Körpergewichte sich beim wilden und 
beim Widderkaninchen wie 1 :2,17 verhielten, so war das Verhältnis der 
KOrpertängen wie 1 ; 1,41, der Schädelkapazitäten wie 1 : 1,15 (8). Hiermit 
ist in Übereinstimmung, daß das Gehirn des Kaninchens relativ zum Körper- 
gewicht schwerer ist, als das des Hasen , wie es scheint [SO] um etwa 12%. 
Dies ist eine bei Arten von differenter Körpergröße überhaupt nicht seltene 
Erscheinung, da die Leitungsbahnen nicht in demselben Verhältnis abnehmen 
können wie letztere (Jröße. Interesse erweckt aber der Umstand, daß bei dem 
durch Domestikation gesteigerten Körpergewicht das Gehirn sich an der Zu- 
nahme weniger beteiligt. 

Auch über unechte Leporiden (S. 10) liegt bereits eine anatomische 
Untersuchung vor (/9), welche KanioeheD aus der Zucht von Qayot {vergl. t4] 
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belrsf. Beim Hasen betrug die Länge des Vorderfußes 4i«/ 
des lÜDlerfuBes. Lelzlerer zeigte 96% der l^nge der Wirbelsäule, beim t 
eehten Leporiden if/a ^^^ beim gewt^hotichen deutschen' KaDinchen 9 
Die Finger sind beim RaniDchen freier, die .Nägel stärker gekrümmt und 
spitzer; ebenso beim Leporiden. Die Geschlechisorgane slanden der Größe 
nach beim Leporiden in der Mitte zw ischen Hase und Kaninchen , die Hodec 
maßen iO, i-esp. 36, resp. 30 mm Länge und 20 resp. 13mm Breite oder Dicke. 
Der Ursprung des M. pubocavemosus soll beim Kiinincben am oberen Rande 
des Art-US pubis stattfinden offenbar ein Präparationsfehler, \V. K.) . Die Epi- 
didymis enlliiell beim Leporiden zahlreiche bewegliche Spermalozoen. Beim 
Leporiden Weibchen waren die Ovarien klein, wielieim Kaninchen '18 mm lang, 
7nim breitj, die L'ternshßrner kurzer, beim Hasen 15, heim Kaninchen IS, 
beim Leporiden nur 10cm lang — diese Differenzen weisen darauf hin, daß 
nicht der jungfräuliche Uterus gemessen wurde. Die Dicke betrug beim Hasen 
7 — 8mm. Die Vagina ist beim Uasen 42, beim Kaninchen 14. beim Leporiden 
) 1 cm lang, das Orificium urethrae beim Hasen 6 cm vom Orificium uteri ent- 
fernt. Im Ganzen gleichen die tluBeren weiblichen Geschlechtsteile heim Le- 
poriden mehr denjenigen des Kaninchens, die inneren stehen in der Mitte zwi- 
schen denjenigen des Hasen und des Kaninchens. — Diese letzteren Salze 
werden jedoch weder durch die anatomische Beschreibung, noch durch die 
angeführten, offenbar von Zufälligkeiten beeinflußten Messungen bestätigt; 
zudem ist die an sich hfichsl verdächtige 2uchl bereits für gewöhnliche fran- 
zösische Kaninchen erklart worden [14]. 

Was nun die sog. echten Leporiden anlangt, so kann kein Zweifel be- 
stehen, daß die oben angedeutete anatomische Beweisftihrung (/Ö) für die Ab- 
stammung derselben mißlungen ist {i4]. Allerdings ist es richtig, daß die 
Skelette in manchen Proportionen zwischen Hasen und Kaninchen in der Mitte 
stehen. Dies gilt aber nur, soweit es sicJi als Folge ihrer he I rächt! icher en Kör- 
pergröße berausslelll, und ergiebt sich in ganz derselben Weise auch für die 
gewöhnlichen französischen Kaninchen. In allen wesenlHchen oben geschil- 
derten Punkten (S. 42 — 17) verhalten sich nicht nur die gewöhnlichen und die 
hasenfarbigen französischen Kaninchen, sondern auch die sog. echten Lepori- 
den ganz und gar wie wilde und deutsche Kaninchen, ohne irgend eine erheb- 
liche (S. 16) Anniihenmg nach dem Hasen hin zu zeigen. Auch läßt die genaue 
Untersuchung, welche den Leporiden (von mir) sowie den fälschlich in Frank- 
reich für Bastarde ausgegebenen Tieren bereits {iS} zu Teil geworden ist, 
keinen Zweifel, daß Leporide, angeblicher Leporide und französisches Kanin- 
chen im Skelettbau gar keine Unterschiede aufweisen. Wollte man nun die 
Existenz wirklicher Bastarde als gesichert annehmen und weiter schließen, 
daß die Übereinstimmung zwischen jenen Bastarden und gewöhnlichen fran- 
zösischen Kaninchen bew*eise, auch In den lelzteren sei llasenblut nach allen 
möglichen Verhältnissen vorhanden, so wurden doch die Differenzen zwischen 
deutschem und französischem Kaninchen aus dieser Hypothese nicht erklärbar 
sein. Denn einige Rassen, wie die Biesenkaninchen, gehen sowohl in absolutem 
.. B. der Schädellänge (vergl. Fig. i, S. 43), als in manchen Proportio- 
1 [14] noch tlber den Hasen hinaus. 

Anatomischerseits kann also, um es zu wiederholen, für die Existenz vor . 
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Bastarden zwischen Hasen und Kaninnheo bisher kein Beweis geführt werden, 
vielmehr verhallen sich nicht nur die gewöhnlichen französischen, sondern 
auch die vermeintlichen Bastarde oder die eigenlliehen Leponden (^5) in allen 
wesentlidien Punkten wie echte Kaninchen. 

Für ein hinlaDglich anatomisch geschultes Auge sind dabei Messungen 
gar nicht einmal nötig. Es genügt zu vergleichen : das, Os inlerparietale, 
(l-'ig. i, S. 13), die Hervorragung der Nasenbeine in der Ansicht von unten 
(Fig. 8, S. 14), die Breite der Choanen (Fig. 7 u. 8, S.14) und die Ulna [Fig. 9 
u. )0, S. 17). Dies ist das Besultat einer sehr ausgedehnten, auf ein Ver- 
gleichsmalerial, welches alle eben genannten Tiere umfaßte, gestülzlen Un- 
tersuchungsreihe. Die bisherigen Arbeiten charakterisieren sich mit einer 
Ausnahme \i4) insofern als dilettantisch, als sie, auf zu sparsame Zahlenwerte 
gesllllzl, teils irgendwelche zufallige Befunde als konstant (z. B. S), teils un- 
wesentliche Bassenabweiehungen für wichtig [IS] ansehen. 

Krankheiten des Kaninchens. 

Die eingesperrten Tiere sind zahlreichen akuten und chronischen Krank- 
heiten unterworfen, die den Erfolg so manchen mühevollen Experimentes zu 
stören im stände sind. Früher, als das physiologische Experiment allein in 
Betracht kam, war das weniger störend. Seil dem Erscheinen der ersten Auf- 
lage ist aber das pathologische Expefimeiit, also die künstliche Erzeugung von 
Krankheilen beim Tier, speziell beim Kaninchen, in den Vordergrund getreten, 
und vielleicht ist die erste Auflage noch mehr von Pathologen als von Physio- 
logen benutzt worden. 

Wenn auch in dieser Auflage wenig pathologische Esperimenle verzeich- 
net stehen, soerklSrt sich dies einerseits daraus, daß die Technik, z.B. Injektion 
in ein Blutgefäß, dieselbe ist wie beim physiologischen Experiment. Wo dies 
nicht der Fall ist, erscheinen die technischen Handgriffe so einfach und selbst- 
verstündiich, wie z. B. Impfungen in die Haut oder Konjunkliva, Einspritzun- 
gen in die Bauchhöhle u. s. w,, daß es unnötig erschien , darüber ausführlich 
zu handeln. 

Die pathologisch- anatomischen Veränderungen, welche teilweise für 
Folgen eines Experimentes gehalten werden konnten , wahrend sie in Wahr- 
heit von anderweitigen Erkrankungen abhängen, wurden bei den einzelnen 
Organen verzeichnet [s. Splanchnologie) . Am häufigsten werden Bolz, Typhus, 
Pneumonie und chronische Diarrhöe tödlich, merkwürdigerweise lötet auch 
die itäude oder Krillze schließlich. 

Prophylaxis, Das Auftreten solcher Epidemieen ist im stände, den Er- 
folg von manchem Experiment dubiös zu machen, namentlich wenn die 
Tiere längere Zeit nachher am Leben erbalten werden sollen. Es ist deshalb 
einige Kenntnis der aus zahlreichen populüren Anleitungen (z.B. IS] bekann- 
ten Kaninchenzucht wünschenswert, obgleich man in den engen, öfters Über- 
füllten SlHllen der Laboratorien für gewöhnlich nicht darauf rechnen darf, die 
junge Nachzucht lieraowachsen zu sehen. Die beste allgemeine Prophylaxis 
besteht in Reinlichkeit, worüber das bei der Pneumonie [S. 22) Gesagte zu 
vergleichen ist , sorgrällig regulierter Ventilation und Untersuchung der neu 
^^gekaufleu Tiere auf ihren Gesundheitszustand. Sehr notwendig evsAtÄx^iS. 
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ein mit dem Kaninchen slall in direkter Verbindung befindlicher Rasenplatz. 
Was dys Futler anlungl, so können die Kaninchen bei ausschließlicher Gras- 
oder Heunahrung ihr Leben nur küiuinerlich fristen ; man schaBl ihnen den 
nötigen Stickstoff am billigsten in Kleie, die mit Wassev angerührt wird. Bei 
saftreicher, frischer Pflanzennahrung saufen sie niemals, mit Ausnahme der 
eben entbundenen oder sHngendeo Mutter, so daß eine besondere Eini-ichtung 
für Trinkwasser eventuell unnötig wird, wohl aber ist letzlere notwendig, 
wenn trockenes Heu gefüttert oder jene Kleie durch Getreidekörner ersetzt 
werden soll. Übrigens ist eine Monotonie der Nahrung auf die Dauer zu vei^ 
meiden {6^9). 

Über die einzelnen Krankheiten ist in prophylaktischer Hinsicht noch Fi 
geodes zu bemerken. 

ftiewmoni'een treten am häufigsten im SpSlherbst und Winler auf; ohne 
besondere Erscheinungen dargeboten zu haben, werden die Kaninchen mor- 
gens tot gefunden (vergl. Lungen) . Man hat in solcher Zeit für eine genügende 
Sicherung der Thören und Fenster des Stallgebüudes gegen die Kalle Sorge 
lU tragen, namenllicb aber muß ein doppelter hölzerner Fußboden vorhanden 
sein, aus losen Dielen bestehend, um denselben aufnehmen und den elgentn 
liehen tiefer gelegenen Boden des Stallgebäudes reinigen zu können. 

Chronische Dinrrhüe wird bei jungen Tieren leicht lödtich (s. Durmkanalj 
es ist deshalb auf die Beschaffenheit der Filces zu achten. Die Krankheit ei 
steht durch Fütterung nassen Grases ii. s. w., ausschließliche Fütterung 
sehr saftreichen Blattern, wie z. B, Kohl, ferner auch durch Gregarinen. 
solchen Fallen ist das Futler mikroskopisch zu untersuchen. 

Räude oder Krätze wird leicht von einem erkrankten Tier auf andi 
Stallbewohner übertragen. Obgleich man das einzelne Individuum heil 
kann (s. Haut), sind doch die einmal eingenisleten Milben schwer zu bei 
tigen. Man muB deshalb jedes neugekaufte Kaninchen im Gesicht und 
Kopf untersuchen, ob keine Borken zu fühlen sind. 

Allgemeinkrankheilen. Die Krankheiten der einzelnen Organe s 
bei den letzteren erwähnt: die hauptsachlichsten sind: Tuberkulose, Hydrops, 
Ikterus, Chlorose, Katarrhe der Nasen- und Bespirationsschleimhäute, Pneu- 
monie, Darmkatarrh, Typhus, Milzbrand, Tyrapanitis, Stomatitis mit Sa- 
livation , Conjunctivitis , Variola , Parasiten , namentlich Gregarinen oder 
Psorospermien, Taenia pectinata, Cysticercus pisiformis [Taenia serrata), Cy- 
sticercus elongatus, Monostomum leporis, Echinorhynchus cunicuü, Coenurus 
eerebralis, Pentastomum denticulalum, Oxyums anibigua, Distomum hepa- 
ticum und lanceolatum, Sarcoptes minor, Dermatodectes, Symbiotis, Listro-J 
phorus, Haemalopinus veniriculosns, Dermanyssus avium, Pediculus cani^S 
Dermalofconis, Achorion Schoenleiuii und Poccinia graminis. 'T 

Von den Allgemeinkrankheilen sind folgende bemerkenswert. 

Cholera soll bei Kaninchen zur, Zeit der Epidemie von 1830/31 vorge- 
kommen sein, die Krankheit soll nur 2—3 Stunden gedauert haben [M, 
tS. 437). j 

Milabrand. Zur Zeit solcher Epidemieen bei "Wiederkauern gehen auohfl 
TCaninchen daran zu Grunde [24, S. 436). M 

' Diphtherie oder Diphiheritis. Diese Krankheit soll vom Kaninchen auffl 



Menschen, insbesondere auf Kinder übertragbar sein (2Ä), die mit den Tieren 
zu spielen pflegten. Wenn diese Behauptung richtig ist. so würde sie in Bezug 
auf die Prophylaxis gegen die gefährlicbe Krankheit von großer allgemeiner 
Bedeutung sein. 

Erysipelas. Impfungen mit dem Mikrokokkus der Hautrose verbreiten 
denselben innerhalb der Lymphgefüße und bewirken den Tod (572). 

Scarlalina. Auch bei Scharlach gelingt zuweilen durch Impfung mil Blut 
eines Kranken die Infektion des Blutes beini Kaninchen mit MikrokolLken; der 
Tod erfolgte (einmal) nach 24 Stunden (.575). 

Syphilis. Überimpfung soll bereits früher [2(i] gelungen sein, ferner hat 
man (57) durch Injektion von Eiter ii. s. w. syphilitischen Ursprunges beim 
Menschen in die vordere Augenkammer des Kaninchens sekundüre syphilitische 
Affektionen erzeugt. Namentlich Iritis, Syphilome desCorpusciliare sowie der 
Lungen wurden nach Monaten auf diese Weise hervorgebracht und wie- 
derum durch Weiterimpfen auf andere Kaninchen übertragen. — Ob damit 
die syphilitische Natur der betreffenden pathologischen Veränderungen bei dem 
Fehlen einer klinisch erweisbaren Allgemeinaffektion erwiesen sei, steht dahin. 

Neubildungen von Knötchen und Knoten kommen an den Genitalien und 
im Unterhau Ib in de ge webe (bei Hasen, 28) vor; sekundür können sich Orchitis 
und Geschwüre ausbilden. Die Affektion tritt epidemisch auf und ist wahr- 
scheinlich kontagiös ;' sie wird von den Jagern als Syphilis oder Venerie be- 
zeichnet, hat jedoch zur Syphilis des Menschen keiiie Beziehung. tn>rigens 
liegen bei den meisten Fallen von angeblicher Syphilis (bei Hasen) Geschwüre 
und Verletzungen an den mannlichen Geschlechtsteilen vor, die in den Käm- 
pfen der Männchen um die Weibchen entstanden sind und bei strenger Kalte 
ein schlimmeres Aussehen anzunehmen pflegen. (Mündliche Mitteilung von 
Esser in Göttingen.) 

Am Anus des (weibliehen) Kaninchens zeigen sich in seltenen Füllen 
erbsengroße gestielte papilläre Exkreszonzen, die ganz wie Tripperkondylome 
aussehen und auch denselben mikroskopischen Bau darbieten. Ihre Entstehung 
oder Bedeutung ist unbekannt. 

Gregarinose oder Psorospefmienkfankheit. Die Tiere magern ab , fressen 
wenig, fiebern, wie die beschleunigten Atemzüge anzeigen, haben zuweilen 
Husten oder Durchfall. Der Tod erfolgt unter Krämpfen. 

In der Leiche zeigt sich die Darmschleimhaut katan'halisch injiziert, und 
stellenweise mit gelbweißlichen Knötchen von 2—6 mm Lange inflitriert. 
Dieselben bestehen aus Psoro Spermien. Letztere flnden sich auch in den 
Epithelialzellen der Darnizotten, in letzteren selbst und deren Lymphgefäßen, 
in den Li eberkUhn' sehen Drüsen und l'eyer'schen Haufen, in den Lymphge- 
fäßen der Bauchhöhle und denjenigen der Leber, ferner sitzen ebensolche 
Knötchen in der Leber, an der äußeren Wand des Colon (2,9) , sowie Psoro- 
spermien auf der Konjunktive beinj Schnupfenfieber (s. Nase). 

PsoTospermien sind ursprünglich amöbenahnliche bewegliche Körperchen, 
welche als solche wahrscheinlich mit der Nahrung aufgenommen werden. Sie 
wachsen heran, umgeben »ich mit einer doppelt konlurierten Membran, deren 
Inhalt peripherisch klar ist. Diese ellipsoidischen Köi-perchen babei 
,0a8mm Durohmesser, 0,034— 0,03 Fmm Lange, 0,013—0,048- 
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^H Dicke, ihr kugligtir, körniger, zeDlralor Inhalt — die eigentliche Psorospertnie 
^H — hat 0,011 — 0,016 mm Durchmesser {31). Die eiogekapselten l'soro Spermien 
^B sind von Hake [30) luersl gesehen worden. Sie gleichen dann Nemalodeneiero 
^B und sind fUr solche gehalten worden, nach einer vorausgehenden Art von Dot- 9 
^m terfurcbung entstehen im Innern der Membran sichelfCrmtge Gebilde, Gref^o-l 
^1 rina fakiformis, mit hellerem Kopfende. Diese verlassen die leere Hülle, ga- 
^H langen mit den Faces ins Freie, wandeln sieh wieder in Amöben um, " 
IP der Kreislauf von neuem beginnt. 

^^ Da eine wirksame Therapie nicht zu denken ist, die Krankheit in eine* 

Kanincheugesellschaft eingeschleppt werden kann , namentlich indem mit 
solchem Kot beschmutzte Futlerreste verzehrt werden , so ergiebt sich die 
Notwendigkeit der Prophylaxis. Man achtel auf große Reinlichkeil des Kanin- 
chenstalles, laßt Heu und dergl. aus kleinen hochgelegenen Kaufen fressen undJ 
zerstört die Eingeweide von Kaninchen, die mit Psorospermien behaftel 
waren (32). 

Die Litleratur der Gregariuose beim Kaninchen ist außer den genonnteni'l 
Schriften bereits eine sehr umfangreiche ( 






.Plan der Darstellung. 

Bei der eigentümlich kauernden Stellung, die das Kaninchen im Leben 
gewöhnlich annimmt [Fig. 16), ist es für eine verständliche anatomische Be- 
schreibung unerläßlich, von einer gaoi 
bestimmten Haltung des Tieres auszu- 
gehen. Da es an sich vollkommen irre- 
levant war, welche Körperstellung zu 
Grunde gelegt wurde, so mußten bei 
der Wahl praktische Giilnde und die 
Unterstützung operativer und experi- 
menteller ZM'ecke entscheiden. Zur 
Motivierung der befolgten Darstellungs- 
weise ist es notwendig, hier zunächst 
den Plan naher zu erörtern, auf welchea 
das vorliegende Lehrbuch basiertwurde. 
oeotems K«.ncn™ v . jjj^ Darstellung sollte nü ml ich an 

allen Punkten wesentlich von topographischen Gesichtspunkten ausgehen. Es 
■«aie daher ebenso thunlich gewesen, eine topographische Anatomie des 
Kanmchens zu schreiben: die systematische Anordnung ist jedoch der Über- 
sichllichfceil wegen beibehalten worden. Überhaupt war es aber keineswegs die 
Absicht eine vollstdudige Analomie des Kaninchens in dem Umfange zu lie- 
fein wie sie die Handbücher der menschlichen Anatomie enthalten. Die letz- 
teren setzen ^ar keine anatomischen Kenntnisse voraus ; bei der Beschäftigung 
mit dem Kaninehen dagegen kann wenigstens die Anatomie des Menschen als 
vollkommen bekannt angesehen werden. Es genügte also, alles dasjenige 
mitzuteilen, was sich beim Kaninchen anders verhält, wie beim Menschen. 
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der, mit Ausschluß anderer vergleichend-anatomischer Daten, hier als aus- 
schließliches Vergleichsobjekt dienen »oll. Manches hingegen, was lediglich 
eine Wiederholung der menschlichen Anatomie darstellen würde, ist weg- 
geblieben , und wenn vielleicht Jemandem die Darstellung hier [und da 
etwas ungleichinilßig erscheinen sollte (vergl. 022 — woselbst das hier 
Gesagte nicht berücksichtigt zu sein scheint], so kann sie doch aus einem 
beliebigen Handbuch der menschlichen Anatomie mit Leichtigkeit ergänzt 
werden. Fernerwares überflüssig, eine Menge von detaillierten Schilderungen, 
z. B. von Muskelarterien , Hautnerven etc, aufzunehmen, |deren Studium bei 
der Kleinheit des Tieres kein praktisches und auch kein theoretisches Interesse 
darbietet. Aus denselben Gründen konnten Abbildungen, wie sie der syste- 
matischen Anatomie entsprechen, entbehrt werden ; außerdem ist das Kanin- 
chen so leicht zugänglich, und mit Hilfe des hier vorliegenden Textes die 
Praparation so erleichtert, daß es als nutzlos erschien, Abbildungen zu geben, 
welche jeder durch das Studium der Kanin che nl ei che — unter der freilich 
unerliiß liehen Beihilfe eines leicht herzustellenden, mit den Bändern getrock- 
neten Skelettes — ohne Mühe ersetzen kann. Die eingedruckten Holzschnitte 
ersli'ecken sich daher vorwiegend auf topographische Darstellungen von Ge- 
genden , die bei häußger ausgeführten und schwierigeren Operationen in Be- 
tracht kommen.] 

Für die Untersuchung wurden die modernen Hilfsmittel der präparieren- 
den Anatomie in möglichster Ausdehnung angewendet. Beim Knochen Systeme 
kommt sehr viel auf den richtigen Grad der Mazeration an, worin man bald 
Übung erlangt. Ober die Injeklionsmethoden ist die altgemeine Angiologie zu 
vergleichen : am unenlbehrlichsten aber erwies sich in Bezug auf topographi- 
sche VerhilUnisse bei der leichten Verschiebbarkeit der einzeineu Teile im 
lockeren Bindegewebe des Kaninchens die Benutzung von Durchschnitten ge- 
frorener Präparate. Letztere sind mittels der gewöhnlichen Kältemischungen 
wegen der verhülluismäßig geringen Dimensionen des kleinen Tieres zu jeder 
Zeit sehr leicht herzustellen. Die Angaben von Dimensionen einzelner Organe, 
welche in der speziellen Analomie sich finden, haben nur den Zweck, die 
Beschreibung zu unterstutzen. Sie sind daher als ganz beilSuflg ermittelt an- 
zusehen. Wenn es sich um die ersimalige Aufsuchung eines Organes von 
seilen solcher handelt, die eicht Anatomen von Fach sind, so ist es nützlich, 
eine ungefilhre Vorstellung von der Grüße bei schwieriger zu präparierenden 
Objekten zu haben. FUr die Eründung neuer Experimente mag es ebenfalls 
von Nutzen sein, z. B. in beireff des Mechanismus der Tbränen Leitung zu er- 
fahren, daß der oberflächlich verlaufende Ductus nasolacrymalis 2 — 3 mm weit 
ist. Die Gewichtsangaben bezieben sich im allgemeinen auf die Organe 
eines alten W^eibchens von 2095 g Körperschwere. Der im Darmlraklus be- 
findliche Kot betrug 160 g oder ca. 8%. Die Haut nebst den Haaren wog 
181 g. Bei einem kleineren Männchen wog der Körper H 98 g, der Oarminhalt 
115 (6%), das Skelett nebst den Ligamenten in feuchtem Zustande 160 g, die 
Muskeln 397 g, die Haut nebst den Haaren 182 g, wonach für die übrigen 
Organe, inkl. des kaum in Anschlag zu bringenden Fettgewebes 3ii g bleiben. 
Die Ziffern in betreff des Gewichtes des Darminhalles schwanken sehr infolge 

erschiedenen Nahrung; die hohen Zahlen (mehr als SO";',) , welche j 



^jüqr V 



% 



meüen ;»iif e^eben werden »ind J^ . dfkrften aof reine Heanalmii^ za beziehen 
jieiD, \on »nderer Seite 5S worden im Mittel dos zehn Bestimmungen bei Ka- 
nineben von IMt — ^^^^f^ Kdrpergewiebt fiOg (Reffenden, sowie •SMv an 8 
fianineben ve>n 1198 — ^f743g Körper^ewiebt chirebscbnittlieb 18^9*'^, od^ 
Id^^*^ ^ 7i^) , Was die einzelnen Or^ne anlan^^ so betraet narb Wagongen 
(^j an zwei Kaninebra in Prozenten des Körpergewicbtes das Gewicbt: 
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flervorleoehtend ist hieraas die relativ geringe EntwieUong des Respira- 
tionsapparates nnd der Milz. 

Anderweitige Bestimmangen 596 an drei Kaninchen , wobei nnter Be- 
wegangsapparat die Hant , Knochen , Makeln and Nerven TCTstanden sind, 
ergaben : 
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Hingegen wurde an zehn Kaninehen durchschnittlich gefunden {634] und 
zwar auf 1 kg feitfreies Tier ohne Darminhalt : 
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Bemerkenswert ist noch , daß der Nabel bei beiden Geschlechtem unge- 
fähr an der Grenze des oberen und mittleren Dritteiles der Linea alba sich be- 
findet; bei einem jungen Männchen fand sich das Verhältnis des oberhalb des 
Nabels gelegenen Abschnittes der Linea alba zu dem unteren Abschnitte wie 
2:3. Über das Verhältnis der Länge des Darmkanales zur Körperlänge s. die 
allgemeine Splanchnologie. 

Alle diejenigen Verhältnisse, welche nur durch Hilfe des Mikroskopes mit 
Sicherheit erkannt werden können, mußten in einem Lehrbuch, welches 
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lopogriiphische und operative Tendenzen verfolgen soll, prinzipiell von der 
Darstellung ausgeschlossen werden. Da beim Kaninchen alle Teile ein 30 — ^60 
mal kleineres Volumen haben, als beim Menschen, so linden sich manche der- 
gleichen Beziehungen, die mit dem Messer nicht mehr verfolgt werden können. 
Sie sind einfach weggeblieben, was bei der Darstellung überall zu berück- 
sichtigen sein wird. Namentlich gilt dies vom Faserverlauf in den Zentralor- 
ganen des Nervensystems, von manchen Verbindungsfäden zwischen einzelnen 
Nerven, den Anastomosen kleinerer Arterien [S. 63) , den feineren Verhältnissen 
des Lympbgefäßsy Sternes, der Sinnesorgane und anderen, welche der Splanch- 
nologie anheimgefallen sein würden. Einige histologische Notizen sind jedoch 
wegen der Rücksicht aufgenommen, daß sie beim Unterriohl im Mikroskopieren 
praktische Verwertung finden könnten. 

Da viele Verhältnisse des GefüB- und Nervensystemes durch diejenigen 
des Knochen- nnd Muskelsystemes bedingt werden , und sich nach erlangter 
Kenntnis des letzteren von selbst verstehen, so war es notwendig, in der 
Osteologie etwas weitläufigere Beschreibungen zu geben, da auf den Bau des 
Menschen, namentlich im Knochensystem selbst, nur seilen verwiesen werden 
durfte. In der Syndesmologie und Myologie konnten dagegen die Beschrei- 
bungen öfters schon mehr vereinfacht werden. Die Ausführung der nicht 
immer leichlen Beschreibung unter meiner Leitung war in betreff der ersten 
Auflage in der Osteologie, Syndesmologie und Myologie, mit Ausnahme einiger 
schwierigen Parlieen des knöchernen Kopfes, das Verdienst des Herrn Dr. med. 
A. BCger (jetzt in Osnabrück) , dessen Fleiß und Sorgfalt ich rühmend aner- 
kennen muß. Mit Ausnahme der Nomenklatur und einiger Berichtigungen, 
die Herrn Dr. Hilgendorf in Berlin {SIS) zu verdanken sind, ist dieselbe hier 
im wesentlichen unverändert geblieben. 

Mit Rücksicht auf den eben auseinandergesetzten Plan dieses Lehrbuches 
«Tirde nun die stehende Stellung des Kaninchens bei der Beschrei- 
bung ohne alle Ausnahme zu Grunde gelegt. Auch beim Fuße, ist vorausge- 
setzt, daß das Kaninchen wie der Mensch mit der ganzen Sohle den Boden 
berühre. 

Unter diesen Umstünden bezeichnet vorn und hinten ganz dieselbe Rich- 
tung, wie es in der menschlichen Anatomie der Fall ist. Es ist z. B. die Nase 
der vorderste Theil des Kopfes, der Nabel liegt an der vorderen Seite des 
Bauches, das Knie an der vorderen Seile der unteren Extremität u, s, w. Mit 
oben und unten werden die Richtungen nach dem Scheitel , resp. dem ent- 
gegengesetzten Ende des Tieres bezeichnet. Es kann mithin niemals von 
einer noberen« Flache des Rumpfes die Rede sein , da die Rückenfläche , weil 
sie senkrecht gedacht wird, die hintere und niemals die obere genannt wird. 
uUntemi liegt am Rumpfe z. B. die AfteröfTnung, an der unteren EslremilSt 

tFuB, am Kopfe die Unterkinngegend u, s. w. 
l 
DSS 



Die konsequente Anwendung der Ausdrücke »voroe, »hinten« u. s, w. in dem 
^Sgegebenea Sinne dürfte die Benutzung dieses Lehrbuches sehr wesentlich er- 
leichtern. In der vergleichenden Anatomie der Vierfüßler wird sonst mit nvornn 
|ie Richtung nach dem Kopfe bezeichnet. Bei der systematischen Anatomie geht 
aUenfalls. obgleich z. B. die Umänderung der mit »superioru und »inferior« 
tDSBtnmeD gesetzten Muskelnamen etc. zu allerhand Störungen Veranlassung f$:kA% 
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würde. Sobald es sich aber um geoauere lopograpbische Beschreibungen handeil, 
wie sie hier gegeben werden soJIleii , ist eine vollständige Verwirrung des Lesers 
die unausbleibliche Folge. 

Am einfachslen ließe sieb der letzleren anscheinend vorbeugen, weno man 
für lobeno um Rumpfe wie an den Exlremilütea dea Ausdruck: praximalwärU 
und für unten : liistaiwäTls eiafiihreu oder in analoger Weise : kranialwärls, kau- 
daheärta etc. sagen würde. Erstere Bezeichnungen kann man mil Nutzen hier und 
da verwenden, z. B. wenn es sich um gebogenen oder spiraligen Verlauf eines 
Organes wie die A. subclavia bandeil. Gegen die ausschließliche Eioführuog obiger 
Ausdrücke erheben sich aber wiederum Bedenken, die ein Beispie! vielleicht ai 
besten erläutern wird. 

Die sagittale Längsachse der Schuppe des Hinterhauptsbeines verlauft beinahe 
rechtwinklig geknickt. Es ist nun ziemlich gleich, ob man sagt: »die innere 
Flüche der Schuppe sieht teils nach vorn, teils nach iinlenu, oder aber : »die ven- 
trale Fläche sieht teils oralwSrts, teils kaudalwärtso. Entsprechend von der 
iußeren Fläche : sie sieht uteils nach hinten, teils nach oben« oder : «die dorsale 
Flache siebt leils aboralwärts, teils — ?« nKopfwärtsn oder nkranialwärtso kann 
man nicht wohl sagen, denn es handelt sich um Teile am Kopfe selbst und eine 
häufige Umschreibung der kranialen Richtung würde schleppend werden. Trotz- 
dem wurde für die neue Auflage die Einführung obiger Terminologie ernstlichsl 
in ErwUgung gezogen ; was davon abhielt, waren die schon oben betonten Schwie- 
rigkeiten in der Muskelbenennung. Man kann allenfalls »H. serratus dorsalis po- 
sticus« sagen statt iH. serratus posticus inferiom; substituiert man aber "H. ser- 
ratus dorsalis anlicus«, statt »M. serratus posticus superior«, oder den M. scaleni 
anticus und posticus einen M. scalenus ventralis und dorsalis , wie es geschehen 
müßte, so wird jeder den letzteren Ausdruck auf ein hinler der Wirbelsäule ge- 
legenes Objekt zu beziehen geneigt sein. Es darf nochmals daran erinnert werden, 
daß die aus der menschlichen Anatomie geläuiigen Ausdrücke von den Praktikern, 
für die doch dieses Lehrbuch bestimmt ist, ungern mit neuen vertauscht werden, 
während im Gegensatz dazu den vergleichenden Anatomen die Übersetzung in ihre 
eigene Terminologie eine Kleinigkeit ist. Endlich muß man bedenken, daß die 
menschliche und auch die Kaninchen-Anatomie, wenn sie für operative Zwecke 
nutzbar gemacht werden soll , eine sehr viel genauere Darstellung in topographi- 
scher Hinsicht erfordert, als es für phylogenetische Untersuchungen In den meisten 
Fällen notwendig wird. 

Die Ausdrucke i'nnej} und außen werden ausschlieQlich auf die Körpef 
höhlen und die hohlen oder soliden Organe selbst bezogen. Dagegen bezeid 
oet medial, medianwärts die Richtung nach' der Medinnebene des Körper^fl 
lateral, lateralwärls die Biehtung, welche senkrecht auf die Medianebene sUt 
von letzterer entfernt. Der Medianehene parallele Ebenen werden Sagitial^ 
ebenen genannt. Sagillal heißt eine Linie, die horizontal von vom nach hinten 
verlauft. Frontal wird jede Ebene genannt, die einer idealen Vorderfläche des 
Rumpfes parallel, und zugleich senkrecht auf die Erdoberfläche und auf die 
Medianebeno steht. Transversal heißt die Richtung von links nach rechts, 
jede transversale Ebene steht zugleich horizontal. 

An den Exlremiiaten werden dieselben Bezeichuungsweisen gebraucht. 

Die obere Extremität wird senkrecht am anfrechtslehenden Kiirper des Kania- 

chens herabhängend gedacht, wie der Arm des Menschen, .\liihin bezeichnet 

_ »unlen« an der oberen wie an der unteren Extremität die Richtung nach den 

I ''Fingern, reap. nach dem Fuße. An der unteren Extremität sind die Ausdrücke 
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°medialH UDd »laleraU selbslversiandliet; an der oberen werden die Beuge- 
Seiten des Ober- und Vorderarmes als die smedialenu angesehen. oVorn« liegt 
der Radius und die Patellii; "hinten« die Ulna und die Wade. Nach allen 
diesen Definitionen schienen noch Mißverstöndnisse in der Besuhreibuntt des 
Vordenirmes und der Haud, sowie des Unterschenkels und des Fußes möglich 
zu sein, da schon die Lagerung der Knochen in einiger HiuBicht von der beim 
Menschen abweichend isl. Wie gesagt, bezeichnet »unten» die Richtung nach 
den Fingern resp. dem Fuße. Die anderen beiden Richtungen sind als volare 
— dorsale, resp. radiitle — ulnare an der oberen Extremilöl ; als ■plantare — 
dorsale, resp. als tihiale — fibulare an der unteren bezeichnet worden. Im 
allgemeinen fällt natürlich »medial« mit nradiak resp. »tibiai«; und «lateral« 
mit nulnaru resp. «tibular« zusammen. Es schien jedoch gerathen, mit diesen 
subsidiären Ausdrücken so sparsam als müglich umzugehen. Auch beim Fuße 
isl unter Voraussetzung einer stehenden Stellung des Kaninchens mit nuntena 
die Richtung nach der Fußsohle, mit »vorno die nach den Zehenspitzen be- 
zeichnet. Endlich wird überall unter »ob er (1 a cht i eher» und »liefern Loge die 
geringere oder größere Entfernung von der nächsl benachbarten äußeren Haut 
verstanden. 

Was die Terminologie betrifft, so wurde seinerzeit der Versuchung wider- 
standen, einige hundert neue Namen zu bilden, obgleich dies viel bequemer 
gewesen wäre, als die alten zweckmäßig ku adaptieren, während aber das Ver- 
stündnis dadurch wesentlich erschwert worden sein wiirde. Da wie gesagt der 
Bau des Kaninchens aus praktischen Gründen ausschließlich mil demjenigen 
des Menschen verglichen werden sollte, so handelte es sich zunächst um die 
bei letzterem zu Grunde zu legende Nomenklatur. Es wurde diejenige gewählt, 
welche meinem Handbuche (57 — 40] zu Grund liegt. Der zu erreichende 
Zweck ging dahin, daß jeder Name ohne weitere Erläuterung verständlich 
sein sollte , und zwar auch für solche, welche nur die allgemein-medizinische, 
keine speziell-anatomische Bildung sich zu eigen gemacht haben. 

Die Zurück fuhrung auf den bekannten Typus des Menschen war an vielen 
Punkten mit nicht unbetrü chilichen Schwierigkeiten verknüpft. Wer versuchs- 
weise ohne diese Kenntnis z. B. die Muskeln an der vorderen Extremität zu 
präparieren unternimmt, wird sofort bemerken, wie sehr durch diese Zurllck- 
fUhrung das Verständnis erleichtert wird. 

Der Darstellung wurden ausschließlich eigene Untersuchungen zu Grunde 
gelegt, und im ganzen Werke ist keine Thatsache von nur einiger Wichtigkeit 
mitgeteilt, die nicht durch sorgfältige und wiederholte IVäparation konstatiert 
worden wäre. Die sparsamen anatomischen Details, welche in älteren physio- 
logischen Abhandlungen etc. sich finden — die vergleichenden Analomen ha- 
ben fast nur den Haseu gelegentlich untersucht — wurden erst nachträglich 
berücksichtigt. Im allgemeinen stellten sich dieselben als vollkommen un- 
brauchbar heraus. Die Autoren beschrieben zwar nach besten Kräften genau; 
da aber in der Regel das nur durch vollständige Kenntnis des Kanincbenleibes 
zu erlangende Verständnis fehlte, wie die betreffenden, mehr oder weniger 
abweichend gebauten oder gelagerten Teile zu deuten, resp. mit dem bekann- 
ten Bau des Menschen in Cbereinstimmung zu bringen sind, so blieb den 
^y Biologischen Schriftstellern nichts Übrig, als besondere Namen für diesen 
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oder jenen abweichend verlaufenden Nerven- oder Arterienzweig zu schaffen, 
was naltlrlicb wiederum die Übersicht für den Leser keineswegs erleichterte. 
Die früher zuweilen vorkommenden Tehler (vergl. Erste Auflage S. 9) in be- 
treff der Kaninchenanalomie sind aus der Litleralnr Jetzt vollstiiDdi;^ ver- 
schwunden. Nur bei der Nomenklatur der Schädelknoehen, wie sie auf 
mikroskopischen DurL'hsehnilien des ganzen Kopfes erseheinen, finden sick 
hier und da noch Unsicherheiten, die es rechtfertigen, wenn hier Abbildungen 
der Schüdelknochen beigegeben wurden. 

Ein lopo graphisch-anatomisches Lehrbuch kann den Praktikanten der 
physiologischen und pathologischen Instilute manchmal die persQniiche Lei- 
tung des Lehrers ersetzen. Aber auch Geöblere werden vor schwierigeren 
Operationen in der Voriesung sieh mit Nutzen ihr anatomisches GediJchtnts 
durch Lektüre und Abbildungen wiederum auffrischen, was ja die größten 
Chirurgen bei Operationen am Menschen in analoger Weise zu thun pflegen. 



Technik der Operationen. 
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Die allgemeinen Kegeln, welche sich vom Standpunkte des Anatomen fßf 
die Ausführung der Operationen geben lassen, sind im Folgenden zusammen- 
gealellt. Es bandelt sich dabei ausschließlich um Experimente, bei denen das 
Leben des Tieres wenigstens eine Zeil lang erhalten bleibt. Versuche, die so 
zu sagen an der Kaninchenleiche oder Teilen derselben angestellt zu werden 
pflegen, sind ausgeschlossen, weil diese Verfahrungsarlen in anatomischer 
Ilinsicht doch nur auf gewöhnlicher Prilparation beruhen. Ferner sind unter 
den Operationen nur die gewöhnlich vorkommenden berücksichtigt, welche 
gerade für den Anfanger in Frage kommen. In Bezug auf die unendliche Man- 
nigfaUigkeit der seltener ausgeführten, Spezialzwecken gewidmeten, sowie in 
betreff der Vorsichtsmaßregeln bei Reizungs versuchen verschiedener Art muß 
natürlich auf die spezielle physiologische Litteratur [41 u. 42} verwiesen wer- 
den. Die einzelnen Operationen sind in einem Verzeichnisse eingangs Uber- 
aichllich zusammengestellt; die topographischen Verhüllnisse überhaupl 
wurden namentlich in der speziellen Neurologie naher erläutert. 

Narkotisierung. Anästhesierungen der Kaninchen mittels Aether od» 
Chloroform führen leicht den Tod herbei und sind ganz zu vermeiden. Ein 
wenigen Tropfen Chloroform imbibierter Schwamm, vor Mund und Nase 
-Tieres gehalten, bringt nach 6—8 Sekunden die Herz- und Lungenbewegi 
zu plötzlichem Stillstande in tiefer Inspirationsstellung. Nach einigen Sekui 
den beginnen letztere sehr verlangsamt wieder. Man wählt daher, wenn eine 
Narkolisierung notwendig erscheint, die Injektion einiger Tropfen Tinctura opii, 
oder von 10 — 2ü Tropfen wäßriger Opiumtinktur mit etwa 11g Wasser und 
einigen Tropfen Alkohol {43), in die V. jugularis externa, oder die subkutane 
Injektion von einigen ccm einer 0,S — 1%igen Lüsung {4S) von Morphlum- 
~ L^^-i) , durch welche Verfahrungsarten eine groBe Neigung zu Reflex- 
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bewegungen eintrilt. Letztere werden am leichleslen niitlels kleiner Seheren- 
schoitteio die Haut hervorgerufen. — Fütterung mit Mohn wird merkwürdiger- 
weise ohne Nachteil ertragen {4S9. s. 24, S, i07). 

Chloralhydral erzeugt einen mehr oder weniger anhaltenden Schlaf, in 
welehem auf mechanische Hautreizung Reaktion erfolgt, nicht aber auf ther- 
mische Reiie. Die Respiration wird verlangsamt; schon eine geringe Dosis 
des durch den Mund eingeführten oder subkutan injizierten Ohlorals Ijodert 
den Herzschlag und Blutdruck ; mr Narkose genügt 1 g [4-1, S. 55); man 
kann auch 2 g anwenden (7W/). Bei größeren Dosen erfolgt leicht der Tod. 
Trotzdem ist das Ghloral für viele Zweeke nützlich ,' namentlich wird dadurch 
der auf Abneigung gegen die Wissenschaft beruhenden Antivivisektionsagila- 
tion ihr bequemster Vorwand genommen. Einspritzungen in die BlutgeftlBe 
werden schlecht ertragen {41). 

Kurare kann man in eine Vene oder durch subkutane Einspritzung inji- 
zieren öder indem man ein minimales Partikelehen trockenes Kurare in eine 
kleine Sehnillwuude der Haut bringt , nachdem künstliche Respiration {Tra- 
cheotomte) vorbereitet worden ist. 

Über die zu benutzenden Spritzen vergl. 46 ; über ktlnstlicbe Respiration 
daselbst (S. 520). 

Um die Kaninchen apnoisch zu machen, wird etwa die Hslfte einer Lö- 
sung von 0,5 g Kurare in 25 ccm destillirtem Wasser in eine kleine Hals- 
schniltwunde injiziert {14S). 

Operationen. Wenn nichts besonderes bemerkt ist, befinden sich die 
Kaninchen wJlhrend der Operationen in der Rückenlage auf ein läng] ich- vi er- 
eckiges Breit festgebunden , welches an seinen vier Ecken Haken für die Be- 
festigung der vier Füße des Tieres trögt. Markotisieruug ist im allgemeinen 
nicht erforderlich. Der Kopf des Tieres wird von einem Gehülfen gehalten, der 
seine Finger auf den Unterkieferhillften ßxiert. Man kann auch eine um die 
oberen großen Schneidezähne gelegte Schlinge benutzen, welche an einem fünf- 
ten Haken in der Mittellinie des Operati onsbretles am Kopfende des letzteren 
befestigt wird Unter den Hals des Tieres wird ein Kissen geschoben. Man kann 
auch um die Basis der Ohren zwei weitere Schlingen legen, so daß sieben 
Haken erforderlich sind, und anstatt letzterer überhaupt geigen wirbeliihnliche 
IlolzstUcke benutzen, die durch seitliche Stellschrauben fixiert werden können. 
Mittels Drehung der Wirbel sind die Schlingen aufzuwickeln oder zu ver- 
langern (47) Vor der Operation werden die Haare an der betreffenden Kör- 
perstelle mit der Schere abrasiert, die Haut angefeuchtet. Der Hautschnitt 
trennt zugleich die etwaigen Bautmuskeln. Die Wundrtlnder werden mit 
stumpfen Haken auseinander gezogen. Da die Verschiebbarkeit der Haut sehr 
groß ist und man leicht die Orientierung verliert, so macht man alle Haut- 
schnitte, so viel es nur angeht, in der Medianlinie und ohne vorherige Auf- 
hebung der Haut in Fallen, die übrigens quer auf ihren Verlauf durcbsehnilten 
werden müßten. Die llaulsclmilte werden am besten mit einem hauchigen 
Skapell, die Muskelschnitte mit einer Schere , welche vorn abgerundete Bran- 
chen besitzt, geführt. Statt derselben kann man an der Bauchhöhle nach Er- 
Bjlbuog des Peritoneum mit Vorteil ein vorn geknöpftes gebogenes Bruchnjes- 
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^K sRr benutzen. Spritzende Arleriea werden milder Pinzette {gefaßt und lorquiei 
^M oder mit einer kleinen, etwa 2 cm langen Klemrnpinzelte geschlossen, den 
^H gekreuzte Branchen von selbst gegeneinander federnd schließen, und di< 
^M wahrend der Operation liegen bleibt, Solche Arterien la unterbinden ist nu^l 
^H ausnahmsweise nötig. 

^B Wenn Blutungen möglichst zu vermeiden sind, wie bei den Operationen 

^1 an den nervösen Zentralorganen, so füttert man zweckmjißig die KanincheD 
^B einige Tage vor der Operation ausschließlich mit trockenem Futter, wie Hafer, 
^ Erbsen u. dergt. Die Gerinnung des ausfließenden Blutes wird dadurch 

schleunigt [48] . Man kann auch vor der Operation den Truncus anonymus a»f 
einem Stückchen Zunder unterbinden und nach derselben auf dem Zunder 
den Unterbind UDgs faden mit der Schere leicht durchschneiden, ohne deü 
Truneus zu verletzen. 

Um operierte Kaninchen, die zum Erfolge der Operation lungere Zeit 
Leben erhallen worden sind, wobei sie am besten von anderen Tieren isoliert 
werden, zu töten, wählt man, je nach den einzelnen Fallen, verschiedene 
Todesarten. Sind Operationen am Halse vorgenommen, so kann man natürlich 
die Erdrosselung nicht benutzen u. s. w. Abgesehen von den Vergiftungen, 
empfiehlt sich, je nach den besonderen Umstanden, Chloroformieren anter 
einer Glasglocke, Eröd'nung der Rippenwandungen in großer Ausdehnung, 
oder Einblasen von Luft in die Pleurahöhle, am meisten der Nackenstich 
zwischen Os occipitis und Atlas. Schläge auf den Kopf oder besser hinter di$ 
Ohren auf den Hinterkopf, Abschneiden des Halses etc., sind rohe Verfah-^ 
rungsarten; kommt es auf möglichste Blutleere der Gefäße ao, so eröfFoei! 
man den linken Ventrikel des freigelegten Herzens; den Injektionen 
feinen warmen Massen läßt man den Chloroformierungstod unmittelbar vop?c] 
ausgehen. 

Temperaturmessungen. Die Temperatur betragt im Mittel 380C, (4SU 
Man kann sie im Rektum bestimmen, sie nimmt aber kontinuierlich ab (^f^^iJ 
wenn das Kaninchen in Rückenlage festgebunden ist ; die Abnahme kann belfl 
ll'iC. Lufllemperatur binnen einer Stunde 2" betragen. Am sitzenden Tief« 
faßt man den Schwanz an seiner Wurzel , führt den geölten Quecksilberbi 
hülter sanft rotierend in das Itektum , möglichst hoch , bis 7 cm hinauf. Dd^ 
Kaninchen muß dabei auf dem Rande eines Tisches sitzen. Es ist auch eine * 
zweckmäßigere Form des Thermometers für diese Zwecke angegeben worden 
{Sl) ; andernteils hat man das Tier in einen durchbrochenen Kasten zu setzen 
empfohlen {698) . 

Man kann auch einen engen Drahtkäfig anwenden [S^], der auf ein sohrä^i^ 
geneigtes Brett gestellt wird, so daß der Kopf des Tieres sich unten heündel 
Oder man wickelt das Kaninchen mit 8 — 13cm breiten, einige Meter langdj 
Leinwandbinden derart ein, daß Kopf, Hals und Flanken flu' das Atmen ftf 
bleiben, während die Hinlerheine an den Bauch gezogen werden (53). 
blichen Kaninchen kann man statt im Rektum in der Scheide 
nu aber die Messungen sehr häutig wiederholt werden müssen, so. werdet 
auch bei der größten Vorsicht die mechanischen Insultationen jener Schlein 
bSü\e auf die Dauer schlecht erfragen und es können Entzündungen derselbe 
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daduri;h hervorgerufen werden. Bei solchen Experimenten benutzt man am 
besten die natürliche H^ulfalte /wischen Bauch und Oberschenkel, indem man 
den zylindrischen OneckailberbehHlter des Thermometers genau an die Über- 
gimgsstelte vom Bauch auf den Oberschenkel le^t und den letzteren einiger- 
maßen fest an den Bauch preßt. Wird dies gut ausgeführt, so erhält man fast 
dieselben Temperaturen wie in der Vagina und jedenfalls sind die Messungen 
unter einander vergleichbar [54, S. 43). 

Statt der Inguinalfaite kann man aucli die Achsela;rube henut;een, obgleich 
diese weniger mi empfehlen ist, oder statt des Hektum die Augenlidspalte. 
Am meisten achwankt die Temperatur der dllnnen Ohren. 

Unterbindungen der Arterien oderVenen. Vor allen Injektionen 
in das Gefäßsystem ist jede Luftblase in der Spritze sorgfältig zu entfernen. 
Lufteintritt in die Venen bei Operationen am Halse, oder Injektion von Luft 
mittels einer schlechlgefüllten Spritze sind meist sofort tüdlich — infolge von 
Embolie der Aa. coronariae cordis. \amentlicli sind solche Ereignisse bei 
der V. jugularis externa zu vermeiden, für die man mitunter eine aus einem 
Stilck bestehende Glasspritze mit Vorteil verwendet. Fllr gewöhnlich benutzt 
man Injektionsspritzen [z. B. von Luer in Paris] mit abschraubbaren Platin- 
kanUlen. Die Bloßlegung der Gefäße nach vollendeten Haut- und Muskel- 
schnilteu ist ausschließlieh mit stumpfen Werkzeugen, Pinzetten und Hohl- 
sonde vorzunehmen. Kleine Muskelzweige werden schonend bei Seite gedrängt; 
man fuhrt erst eine Pinzette, deren Branchen zusammeugedrUckt werden, 
oder eine Hohlsonde unter dem Gefäße durch, und dann die ünterbindungs- 
nadel, welche nach dem Muster einer chirurgischen angefertigt, aber dünner 
und schmaler, auch nach kleinerem Radius gebogen und vorn gut abgerundet 
ist. Die Nadel enthült eine rotseidone angefeuchtete Fadenschlinge, so daß 
jedes Gefäß sogleich doppelt unterbunden werden kann. Nach Umstunden ist 
auch ein dritter Faden erforderlich : einer für die Unterbindung des Gefäßes 
vor der Injektion, die bei Arterien natürlich weiter oberhalb, hei Venen weiter 
unterhalb vorgenommen wird. Der zweite Faden dient zum Befestigen der 
Plalinkanille in dem GefjiBrohr, der dritte zum Unterbinden des Gefäßes nach 
der Injektion. 

Die Eröffnung der tiefyße wird am besten vorgenommen, indem man die 
Tunica adventilia mit einer feinen, genau schließenden Pinzette faßt, das 
GefüB etwas aufhebt, und die freiliegende Wandung mit einer spitzen, an 
der Spitze sehr gut schneidenden Schere in schräger Richtung einschneidet, 
ohne das Gefäß ganz zu durchtrennen. Der auf diese Art losgelQste Zipfel 
der Wandung wird mit der Pinzette aufgehoben, die Kanüle in das Lumen 
eingeführt, und bei Arterien selbstversländiich nach der Peripherie hin, bei 
Venen nach dem Zentrum hin weitergeschoben und festgebunden. 

Die Unterbindung der GefxBe in der Kontinuität geschieht nach den eben 
ungegebenen Regeln, wobei ein einziger Faden genügt. Die speziellen Regeln 
ergeben sich aus den topographischen Verhältnissen, welche, wie schon be- 
merkt, meistens in der speziellen Neurologie, resp. bei den Nervendurch- 
schneidungen auseinandergesetzt wurden. 

, Automle des K&uiiii;LFDi. 2, AI[li(4. & 
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D!e DrUseDHusruhrungsgUnge sind im allgemeinen zu fein, 
bÜnruhrung einer Kanüle zu gestatten; man begntlgt sich, sie freizulegen I 
quer durchzuschneiden. 

Nervendurchschneidungen. Nach iJloBlegung der Nerven ist Ent- 
fernung des etwa ausgetretenen Blutes notwendig ; tnan führt dann eine [lohl- 
sonde unter dem Nerven durch, welche zugleich benachbarte Arterien oder 
Venen und Nerven bei leicht unvermutet eintretenden kleinen Bewegungen 
des Tieres schützt, und durchsehneidet den Nerven auf der Uohlsonde mit einer 
feinen Schere, deren spitze Enden sehr gut schneiden niUssen. Will man 
den Faserverlauf mit Hilfe der später eintretenden fettigen Degeneralioii 
nikroskopisch studieren, so ist die Beseklion eines 3—3 mm langen Nerven- 
stUckes notwendig, um eine zu rasche Wiedervereinigung zu verhüten. 
Dasselbe wird wo möglich von dem peripherischen Teile des durchtreunten 
Nerven mitteis Pinzelte und einer vorn stumpfen Schere abgelragen. Die 
Tiere werden am Ende der dritten, allenfalls auch in der zweiten und vierten 
Woche getötet. Am Ende der dritten Woche sind die degenerierten Nerven- 
sttlmmchen noch mit Leichtigkeit aufzufinden, und von den normalen mit 
bloßem Auge gut zu unterscheiden. Auch mikroskopisch ist die fettige Dege- 
neration dann am auffälligsten. Nach der Tötung des Tieres werden zunächst 
die Nerven in der ganzen Opera tionsgegend genau präpariert, um zu konsta- 
tieren, daß wirklich der gewünschte Nervenslamm und nicbis anderes durch- 
schnitten worden ist. Zu dieser Zeit sind die beiden Enden des in der an- 
gegebenen Ausdehnung resezierten Nerven gewübniich schon durch eine 
dicke, knotige, gelbweiße Anschwellung verbunden, welche junges Binde- 
gewebe mit Gefäßen enthält. Die entarteten Nervenfasern werden bei 950- 
bis 300facher Vergrößerung mit etwa Sprozentiger Natronlauge untersucht. 
Sie zeigen Verlust der doppelten Konturen und reihenweise angeordnete, 
größere und kleinere Fettröpfchen (Abbildungen s. 55). Nach längerer Zeit 
werden die Nervcnstämmchen 
'^' '^' völlig atrophisch ; sie enthalten 

- außer den Achsenzylindern und 

Neurilemscheiden nur noch 
wenige einzelne Fettrispfchen. 
Noch später erfolgt vollkommene 
Wiederherstellung. Einzelne 
fettig degenerierteNervenfasem 
kann man auch in mikroskopi- 
schen Nervenplesus, 
Haut, mittels Natron lei( 
nachweisen. Die Entartung 
ginnt bei den motorischen Ner- 
venfasern an den Terminalfasern 
in den motorischen Endplatt«n 
selbst (Fig. 17, S6) ; bei den 
sensibeln schreitet sie von der 
kDurchschneidungsslelle aus peripherisch fort {S7). Einzelne kurze Strecken 
floer peripherischen, entarteten Nervenfaser können scheinbar normal sein. 
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während eine weitere Verfolgung der Faser in dem mikroskopischen l'riiparjil 
die ÜegeneralioD erkennen läßt. 

Niich jeder Operation schließt man die Hautwunden durch eine oder meh- 
rere Rnopfniihte; anslalt der Füden benutzt man manchmal mit Vorteil feinen 
geglühten Eisendrahl, den die Tiere nicht zernagen können. Ks versteht sich, 
daß die Methoden der modernen Chirurgie, Listerverband, Ätherapray, Katgul- 
föden zum Nahen innerer Ürgfine u. s. w. in thunlichster Genauigkeit zu be- 
nutzen siud , wenn es sieh um Operationen handelt, nach denen man die 
Tiere zeitweise am Leben ku erhalten wünscht. Hierüber isl auf die Lehren der 
Chirurgie zu verweisen. 

Um operierte Kaninchen, die lungere Zeit am Leben bleiben sollen, mit 
Sicherheit unter einer größeren Anzahl von Versuchstieren herauszuhnden, 
legi man durch die Ohren eine oder mehrere Schlingen von Eisen- oder Mes- 
singdrahl, die lange Zeit als Marken sitzen bleiben. Man kann auch mit Anilin- 
farbstoffen numerieren. Für Versuche, nach welchen der Harn des Tieres 
aufgefangen werden soll, sind mit Blech ausgesohlagene Kasten notwendig, 
deren Boden nach dem Zentrum etwas abfüllt, daselbst eine Abzugsrohre hat, 
die oben von einem feinen Drahtsieb verschlossen ist. Der Deckel des Kastens 
Uothylt viele Luftlöcher. 



In der all gemeinen Anatomie, die als erster Abschnitt der speziellen 
Anatomie vorausgeht, sind nach dem angedeuteten Plane der Darstellung, 
welcher den Gebrauch dos Mikroskopes im Prinzip ausschloß, keineswegs 
histologische Details zu erwarten. Es ist vielmehr darin eine übersichtliche 
Zusammenstellung derjenigen Besonderheiten gegeben, durch welche sich 
der Bau des Kaninchens vom menschlichen unterscheidet, um dem Leser die 
Mühe zu ersparen, sich dieselben aus den detaillierten Beschreibungen in der 
speziellen Anatomie selbst herauszusuchen. Will man, um sich der gewöhn- 
lichen, Bezeichnungsweise mehr anzuschließen, statt allgemeiner Ost«ologie 
z. B. etwa setzen: allgemeine osteologiscbe Bemerkungen, .10 ist natürlich 
dagegen nichts einzuwenden. Hierbei wurden die einzelnen Abschnitte: 
Osleologie, Myologie etc. successive durchgegangen. Wegen dei' Einzelheiten 
ist auf die im speziellen Teil niedergelegten Daten zu verweisen, welche durch 
ein ausfuhrliches Inhaltsverzeichnis besser zuganglich gemacht wurden. In 
der speziellen Anatomie enthalten die mit kleiner Schrift gedruckten Notizen 
außer den OperaliousmethodeD auch die beobachteten Vartetüten , die patho- 
logisch-anatomischen Befunde, Parasiten, und enlwicklungsgeschichtliche 
Bemerkungen. 



u 
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Das Skelell des KaniiiLhens heslehl aus 213 Kuochen, wobei die Gehdr- 
kiiöchelcLen, die Zllhne und die üssa sesainoideH nicht gerechnet siod. Hiervon 
kommen auf den Schudel 10, das Gesicht 13, die Wirbelsjlule nebst Kreuzbeüa 
und Schwanz i3, den Thoras 3ö, die obere Estreiniiat 66 
EslremiUit 5i Knochen. Das Skelett des Menschen besteht nach analt 
Rechnnng aus 305 Knochen. 

Als selbständige Knochen »erden dabei diejenigen belraciitet, die ent- 
weder im erwachsenen Tiere bei der Muzeration sich isolieren oder doch ver- 
möge ihrer Entwicklungsgesehichte unzweifelhaft als gesondert betrachtet 
werden müssen, wie z, ß. das Os zygomaticum. Die Knochen sind beweglich 
— durch Gelenke ~ oder unbeweglich miteinander vereinigt. Lelzlere3 ge- 
schieht teilweise durch Nahte, Suiurae, die entweder einfache Nühle, Hartno- 
niae, sind ; oder die Knochenrönder greifen mit Zai-ken ineinander, die jedoch 
beim Kaninchen sehr wenig ausgebildet sind: Suhirae serralae; oder von den 
Knochen randern übergreift der eine den anderen: Siilvrae squamosae, auch 
wohl falsche Nilhte genannt. - — Die Vereinigungen durch Knorpel werden 
Sytichondrosen genannt, die durch Bindegewebs messen Symphysen. 

Die Zahl der Schade Iknochen betrügt S&, wovon 1 b auf das Gesicht fallen. 
Hierbei sind die Ossa intermaxillaria nicht gerechnet und die Ossa frontis out 
einfach gezahlt. Ais Teile der Oss.lemporum wurden die Oss. tympanica, "^ 
tromasloidea , squamosa und inlermaxillaria angesehen. Selbstündig sind 
Vergleich zum Menschen die Oss, sphenoidalia anterius und posterius, sowl 
das Os interparietale. Das Oshyoideum wird zu den Gesichtsknochen gezähl 

DerSchlidel zeigt viel Ähnlichkeit mit dem eines Vogels. Der Sagi 
taldurchmesser übertrifft den Transversaldurchmesser bedeutend, sowie den 
Vertikaldurchraesser, welcher noch geringer ist als letzterer. Die Ähnlichkeit 
wird vermehrt durch die Verschmelzung der beiden Foramina optica in der 
Medianlinie. Die Augenhtihlen sind seitlich gestellt, so daß man von der Seite 
durch beide Augenhöhlen zugleich hindurchseben kann. Ihre vordere Wand 
entspricht der medialen Wand beim Menschen, die hinlere der lateralen. 
Fenier erinnert an die Vögel die Bildung einer senkrechten Lamelle vor dem 
einfachen Foramen opticum durch den Körper des vorderen Keilbeines, sowie 
las OfTensein der Augenhöhle nach unten, woselbst sie nur von dem Arcus 
i^gomaticus begrenzt wird. Auch der in der Richtung von vorn nach hinten 
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sehr kurze Gaumen und die Niedrigkeil der Körper beider Keilbeine (ÄS) sowie 
die rudimentäre Fibuln , die Form des Gehirnes sowie die starke Ausbildung 
des Flocctihis eerebelii sind in dieser Hinsichl zu erwUhnen. 

Das Studium der Osleologie des Schädels wird durch den Umstand selir 
erleichlerl, daß die Nahte zwischen allen Knot-hen und selbst einzelner Ab- 
teilungen derselben wahrend des Lehens erhalten bleiben, und namentlich 
bei nicht ausgewachsenen Tieren sehr deullich sind. Eine Ausnahme bildel 
nur der vordere Rand des Os zygomatlcum. welcher mit dem Proopssus «ygo- 
maticus oss. maxülaris superioris frlihzeiiig knöchern verwöchst, sowie die 
A!ae vomeris, die mit den Ossa eihmoidea verschmelzen. Getrennt bleiheu 
die Corpora oss. occipilis und sphenoidei posterioris, die Ossa sphenoidea 
anterius und posterius, die Partes frontales ossium fronlis , das Os inlerparie- 
tale, die Partes squamosa, petromastoidea und tympanica oss. temporum, das 
Os iotermanillare, die Hälften des Unterkiefers u. s. w. 

Einige Knochen sind stärker, andere weniger entwickelt. In der Ent^ 
Wickelung bevorzugt erscheinen die Ossa oceipitis, sphenoidea , frontis , nasi, 
maxillare supen'us und die Masilla inferior. Besonders dUnn zeigen sich in 
derProfilansichtdes in der Medianebene halbierten Schädels die Partes orbitales 
oss, frontis, die Pars squamosa oss. temporum, die Pars nasalis oss. palatiui, 
die Ala magna oss. sphenoidei und der untere Teil des Raums maxÜlae 
inferioris. Sehr porös sind die Pars inferior alae magnae, der laterale Ab- 
schnitt des oberen Schuppenleiles vom Os oceipitis und besonders die laterale 
Flache des Corpus oss. maxülaris superioris proprii unterhalb des lateralen 
Randes der Ossa nasi. Am Oa oceipitis ist die mehr vertikale als horizontale 
Stellung des Foramen magnum occipitale bemerkenswert; ferner sind zur 
Orientierung bei gewissen Operationen, z. B. dem Zuckerslich, praktisch 
wichtig die beiden oberhalb der Proluberantia occipitalis externa an der 
hinteren äußeren Schadeloberflache gelegenen Tubercula occipitale und inter- 
parietale. Letzlerer Hfieker gehört zur Hälfte den Scheitelbeinen an. Die Alae 
magnae des hinleren sind nicht größer als die Alae parvae des vorderen Keil- 
beines, und es sind diese Bezeichnungen nur dem Sprachgebrauch zu Liebe 
angewendet. In Wahrheil sind dieselben als Arcusdorsales oder Neurapophysen 
dieser beiden Sehädelwirbel aufzufassen. Die Ala magna erreicht das Os 
frontis nicht, von dem sie durch die Ala parva und das Os temporum getrennt 
wird, und ebensowenig das Os parietale. Am vorderen Keilbein nimmt der 
Körper unter einem Winkel die Richtung nach vorn. Die Fissura orbitalis 
superior vereinigt in sich auch das Foramen rotundum. MerkvriJrdig sind 
die drei Foramiua sphenoidalia der Processus plerygoidei , deren Bedeutung 
in der Angiologie und Neui-ologie näher erörtert wird. Das kräftige Stirn- 
bein bildet fast allein die vordere, nur beschränkte Schadelgrube; es besitzt 
recht kleine Sinus frontales. Die Schlafenbeine bestehen aus der Pars squa- 
mosa und aus zwei durch eine Harmonie verbundenen Teilen : den Partes 
petromastoidea und tympanica. Der Processus styloideus fehlt scheinbar und 
ist beweglich in dem sehnigen Ursprünge des M. slyloplossus enthalten; der 
Processus niastoideus ist wenig entwickelt. Die Ossa nasi haben eine bedeu- 
tende Lange, und ihre Stellung ntlhert sich der sagittalen. Die obere und 
^dUlIere oder beide hinteren Muscheln sind wenig entwickelt. Evvi« ^^ViÄ&fe- 
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wand zwischen den beiden Labyrinthen des Siebbeines ist nur teilweise vor- 
handen ; die Lamina perpendicularis erreicht den Vomer nicht. Die Lamina 
papyracea fehlt und wird durch den Processus ethmoidalis des vorderen Keil- 
beines repräsentiert; die lateralen Zellen öffnen sich frei in die Nasenhöhle. 
Die untere oder vordere Muschel besteht aus vielen kleineren Knochenplätt- 
chen. Am Oberkieferbein ist der Sinus maxillaris wenig entwickelt; der vor- 
dere Teil des Os maxillare superius ist als Os intermaxi llare selbständig vor- 
handen. Letzteres besteht aus zwei durch Harmonie miteinander verbundenen 
Abschnitten^ welche mit dem eigentlichen Oberkieferbein durch Naht und Har- 
monie sich verbinden. In die zu beiden Seiten des Kopfes sich findenden 
Orbilae gelangt man von hinten aus der Fossa temporalis. Die Fissura orbitalis 
inferior wird durch einen großen freien Zugang zur Augenhöhle repräsentiert. 
Lateralwärts und unten spannt sich vor der Orbita der schmale , aber kräftige 
und lange Arcus zygomaticus her. Über den knöchernen Thränenapparat sei 
noch erwähnt , daß ein bedeutend entwickelter knöcherner Ganalis nasolacry- 
malis vorhanden ist. 

Eigentümlich ist am Schädel des Kaninchens die Entwickelung von relativ 
enorm langen, dabei ganz dünnen und meist spitzen, knöchernen Fortsätzen, 
die sich an verschiedenen Stellen finden. Über dem Meatus auditorius externus 
kreuzen sich die derartigen Processus squamosi oss. parietalis und der Pars 
squamosa oss. temporum. Hinter dem Processus mastoideus steigt der den 
letzteren an Länge übertreflfende Processus jugularis oss. occipitis herab. Der- 
selbe wird bekanntlich (39, S. 53) entweder als Processus transversus des 
letzten Schädelwirbels oder als Rippenrudiment an demselben betrachtet. Alle 
übertrifft an Länge der fischgrätenartige Ramus frontalis oss. intermaxi llaris 
(Fig. 18 Rf), welcher mit einem weniger langen Processus maxillaris oss. 
frontis sich verbindet. Dem letzteren ähnlich ragt der Processus spheno- 
orbitalis oss. maxillaris superioris aufwärts zwischen Ala parva oss. sphenoidei 
und dem Os lacrymale bis zur Pars orbitalis oss. frontis. 

Die Oeffnungen des Schädels bieten manches Bemerkenswerte. 
Das Foramen opticum ist unpaar. Im Corpus oss. sphenoidei posterioris findet 
sich ein Foramen cavernosum zum Durchtritt einer großen Vene. Das Foramen 
rotundum fließt mit der Fissura orbitalis superior, das Foramen ovale mit dem 
Foramen lacerum zusammen. In der Wurzel der Lamina lateralis des Proces- 
sus pterygoideus finden sich die schon erwähnten drei Foramina sphenoidalia. 
Das Foramen zygomaticotemporale fehlt; das Analogen des Foramen spheno- 
palatinum wird nur vom Os palatinum gebildet. Das Foramen incisivum ist 
ungeheuer weit, ebenso die Fissura orbitalis inferior, welche mit der Orbita 
zusammenfließt. (S. Betrachtung des Schädels von unten S. 40.) Die Betrach- 
tung des Schädels im Ganzen läßt folgende Hauptzüge erkennen. 



Betrachtung des Schädels von oben. 

Von oben betrachtet zeigt der Schädel eine sehr beträchtliche Ausdehnung 

in der Länge, im Verhältnis zur Breite (Fig. 18, S. 39). Vorn sieht man die 

Apertura pyriformiSj dann folgen die Ossa nasi, an deren lateralen Seiten die 
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BpitXGQ Processus niatLÜIares oss. frontis nach vorn. Die Seitenfläche des Cor- 
pus oss. niHxillaris superioris proprii ist porös und durchbrochen; nach unten 
und hinten erscheint in dieser porösen Knoebenmasse das Foramen infraorbi- 
lale. Die Pars frontalis oss. frontis lauft nach-vorn in eine lange Spina nasalis 
aus; sie ist sehr schmal und durch die Sutura frontalis in zwei Hälften geschie- 
den. Die Arcus supraorbilales zeigen lange Fortsätze : Processus supraorbilales 
anterior und posterior, die nach vorn, resp. nach hinten gerlclilet sind. Die 
Arcus zygomalici entfernen sich laleralwarts ziemlich weil vom Schädel, 
ebenso die Anguli maxillae inferioris. Die Ossa parietalia bilden den brei- 
testen Teil des SchHdels ; die Pars squamosa oss. lemporuni ist sehr schmal in 
der Richlung von oben nach unten und ebenso die Fossa teinporalis, welche 
mit der Äugenhöhle durch den unterhalb des Processus supraorbitalis posterior 
gelegenen Sulcus lenipondis der Pars squamosa oss. temporum kommuniziert. 
Die Pars squamosa läuft nach hinten in den langen, dünnen, sich tlber dem 
Heatus audilorius rückwärts krümmenden Processus squamosus aus. Unter 
dem Meatus audilorius exlernus liegt das Foramen stylomasloideum, hinler 
demselben der längliche, spitze Processus mastoideus, und parallel dessen 
hinterem Bande ragt der Processus jugularis der Pars squamosa inferior oss. 
occipitis abwilrls. Zwischen den Ossa parietalia und der Pars squamosa oss. 
occipilis liegt das kleine, elliptische, mit der Längsachse transversal gerichtete 
Ob interparietale (Fig. 18 Oi). An dessen vorderem Rande fühlt man in der 
Medianlinie das Tubercuhim inlerparietale, an seinem hinteren Rande das 
größere Tuberculum oceipitale; dann folgt nach rückwärts die sehr bedeu- 
mde Protuberanlia occipitalis externa. 



Betrachtung des Schadeis 



Von unten betrachtet Keigt der Schädel vorn die Alveolen des großen und 
kleinen Schneidezahnes (Fig. 19, S. 40) . Hinter denselben folpl das ungeheuer 
^De Foramen incisivum, welches medianwürtsdurchdioin der Medianlinie zu- 
imenstoßenden Partes mediales der Processus palaUßv «?,%. YS\\CTw\«iSiai£«. 
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Spall« dar: nach hinten werden die rerhie und linke Hälfte durch die starke 
Spina naftalis des Processus palalinus oss. maxillaris superitHis getrennt. Am 
hinteren laferalen Winkel des letxleren liegt das Foramen palatinam (Fig. i 9 pn' , 
bas Palalum dämm ist sehr klein : die Choanen, Choanae, sind in eine fOr das 
Kanincbeo im Vergleich zum Hasen cbarakteristiscbe S. 14 schmale Spalte 
ausgezogen. Lateralwärts zeigen sich die Processus alveolares und die Wur- 
.zeln der Processus zygomalici oss. masitlaris superioris. Das Os sphcnoidenm 
[anteritis und posterius) ist bedeutend in die Länge gedehnt, die Partes nasales 
<Pig. 49/*»; derOssa palatina, welche nach hinten an die Processus pterjsoidei 
stoßen, stehen fast horizontal, mit ihrem vorderen Baude mehr nach unten 
gericbtel; zwischen beiden erscheinl io der Medianlinie die unpaare Platte 
welebe den Körper des vorderen Keilbeines repräsentiert. Nach hinten von 
der letzteren liegt beiderseits die Fissura orbitatis (superior) , in der Median- - 
linie zeigt das Corpus oss. spbenoidei posterioris das Foramen ravemosum 
(Fig. 19 Pc); die Hamuli pterygoidei sind rückwärts gekrOmmt; in der Wur- 
zel der Lumina lateralis processus pterygoidei finden sich drei von hinten nach 
vorn verlaufende kurze Kanäle oder Löcher, die Foramioa sphenoidalia. Das 
Poramen lacerum ist weit, und RieBl mit der Incisura ovalis alae magnae zu- 
sammen. Die Fissura orbilalis inferior zwischen Afa magna oss. spbenoidei 
ujid Processus alveoluris maxillae superioris ist auffallend weil, so daß die 
AiigcDböhle von unten her vollkommen offen ist und' nur seitlich vom Arcus 
KyKomaticus begrenzt wird. In diesem enormen Hohlraum, dem Cavum orbitale, 
vereinigen sich der untere Teil der Possa temporalis, die Fossae spbenomaxil- 
IhH« und plerygopalalina mit der Fissura orbilalis inferior. Das Cavum orbitale, 
wie es zum Unterschiede von der eigentlioben Orbila genannt werden kann, 
(ließt nach oben mit letzterer zusammen. 

Die Orbüa selbst stellt eine nicht ganz vollständige halbe Hohlkugel dar, 
dereo knifcberne y^anA nach oben und vorn gelegen ist. Das Cavum orbitale 
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wird nach vom begrenzt vom Processus maxiliaris oss. frontis, dciu Os liicry- 
müle und dem Os maxillare superius ; nach oben von der Pars orbitalis oss. 
fronlis; medianwärls von dem Os palalinum und Os sphenoideum ; nach 
hioten von den Alae oss. sphenoidei und der Pars squaniosa oss. lemporum; 
nach unten von der obereu Fläche der Lainiiia laleralis dos Processus ptery- 
goideus oss. spbeuoidct, und deui Os palatinuni, sowie vom Rumus maxillae 
inferioris; lalcrulwarls nur vom Arcus zjgomalJcus. Das Cavuni orbilale 
konimunizierl mit der Scheide IhChle durch die Foramina ethmoideunj, opticuin, 
und die Fissura orbitalis, miL der Nasenhühle durch den Canalis nasolacrymalis 
und das Foramen sphenopalalinum ; mit dem Gesicht durch die Canales infra- 
orbitalis und Kygomaticofaciaiis, mit der Fossa temporalis durch das Foramen 
temporale (s. Os froutis); mit der Fossa plery);oidea durch das Forauen sphe- 
noidale anlerius. 

Ausgefülil wird d»s Cavum orbitale in dem der oigeiitlichon Orbita ungehö- 
rigen Teile von dem Bulbus und seinea Adaexa ; ioi tinlereu Teile hauptsächlich 
TOD den Mm. temporalis, plerygoidei interaus und externus, welrhe am Dicht prä- 
irlerten Kopf den Verschluß nach unten bilden. Hit Bliil versorgen die Aa. ma- 
lllaris interna und lacrymalis die im Innern des Cavum orbitale gelegenen Teile; 
dem Winkel zwischen mediiiler, unlerer und hinlerer Wand liegt der N. trigo- 
minus mit seinen Asten. — Die lanenlläche des Periostes der Ürbita ist mit En- 
dothelzellen überdeckt {8S0, S. 17). — Die Ebenen des lateralen Einganges der 
beiden Orbitae konvergieren nach oben unter einem Winkel von 50", nach vorn 
unler einem solchen von 31" (855). 

An dem Os temporum fällt die glatte, einem Processus mastoideus glei- 
chende Rulla tympani ins Auge ; medianwärts von derselben liegl das Foramon 
carolicum externum ; hinter der Bulla tympani der spitze Processus mastoi- 
deus, und das unlpre Ende des Processus jugularis oss. occipills (Fig. 1 9 Pj) . 
Das Foramen jugulare stellt eine sehr enge, längliche Spalte dar, die Foramina 
condyloidea superius und inferius werden von den Processus condyloidei oss. 
oocipitis bedeckt. Die Ebene des Foranien magnum ist fast frontal gestellt; 
hinter demselben erscheint die Crista occipitalis externa und die stark vor- 

Die Camtas cranü enthält die vordere, mittlere und hintere Schadelgrube. 
Die vordere Sehädelgrube wird gebildet von den Partes orbitales 
. Irontis. Nach vorn wird sie von der sehr steil aufsteigenden Lamina cri- 
SH oss. ethmoide! und der Grisla galli begrenzt, und zeigt hier viele klei- 
nere Löcher; Foramina cribrosa , welche in die Nasenhöhle führen, und das 
etwas größere, lateralwürts vom hinleren Ende der Lamina cribrosa gelegene 
Foramen elhmoideum, welches in die Augenhöhle leitet. Iq der Medianlinie 
enthält sie hinter der Lamina cribrosa den Körper des vorderen Keilbeines, 
an dessen hinterem Bande das unpaare Foramen opticum [Kig. 20 Fo . S. 42) 
gelegen ist. Der Boden der vorderen Schüdelgridie liegt etwa ^,5 cm höher, 
als deijenige der mittleren Schlidelgruba. Ebenso liegt letztere 1,5 cm höher, 
als die hintere Sehüdelgrube, so daß gleichsam eine lerrassen form ige Aßord- 
l^Dg im Innern des Schädels vorhanden ist. 
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Die miniere Schädel grübe wird vom Corpusoss.sphenoidei |io5terio- 
ris (Fig.SOS/)), den Alae magoiie und parvae, den Partes st|Uämosae und den 
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vorderea FlHche derlarespe omdsto deae oss e npo um gebildet- \a<;h 
vorn geht sie abgerundet m lels de obe en FIdche de Corpus oss. sphenoidei 
aoLerioris in die vordere Schadelgrube über; nach hinleu wird sie von dem 
Rande zwisclien oberer und hinterer Fläche des Corpus oss. sphenoidei poslo- 
rioris und den oberen Rändern der vorderen Fläehen der Partes pelroinaslol- 
deae oss. temporum begrenzt. Ihre Wände sind sflmmllich sehr steil 
steht durch die Foraniina optica, spinosa und die Fissurae orbitales mit 
Augenhöhle, durch die Sulci sphenoidales tuit der hiuleren Schädelgrube h) 
dün Foranüna luceru; durch letztere und das Foramen cuvernosum mit d< 
unleren Schädel (lii che in Verbindung. 

Die hinlere Schildel^rube stößt nach vorn an die milllere: 
hinten wird sie vom oberen Rande der Pars squamosa oss. occipitis begreai 
Sie wird vom Os occipitis. der medialen Flache der Partes petromastoidi 
oss, temporum und der hinteren Flache des Corpus oss. sphenoidei post^i 
gebildet. Die hintere Schädelgrube enthält die Forannna lacera, die Aperti 
internae der Canales facialeg, die Mealus auditorii interni, die Fossulae 
Irosae unter den letzteren, die Fossae masloideae tlber und hinler den erstei 
Die Fossa masloidea (Fig. 30 Fm) ist jedet'seits zwischen den drei Canales se- 
miuirculares oss. lempornm eingegraben. (S. Splanchnologie, Ohr.j üinler 
und aber der letzlerwshnlen Fossa verläuft der Sulcus transversus in einem 
Rogen, dessen Konvexität lateralwarts gerichtet ist. Der untere Schenkel des 
Rogens verläuft horizontal Über und hinter der Fossa mastoidea am Os tem- 
porum, der obere Schenkel horizontal und medianwärls sich erhebend am 
oberen Hände der Pars squamosa oss. occipitis. 

Für die Zurückfahrung einzelner Schädelknochen des Kaninehem 
Wirbeltypus läßt sich folgendes Schema aufstellen : 
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Vergl. über den Bau des Schädels 146; über Geslallveräiidcrungeii des , 
Schadeis durch Operaliooeii an juagen Tieren 743. 

Am Unterkiefer beslehl eine ganz eigenlUmliche Einrichtung in dem 
Foramen niandibulure, welches dicht hinler dem letzleu unteren Backensahn 
gelegen ist. Dasselbe enthüll einen venösen Kommunikationsast, der zur Re- 
gulierung des Biutabflusses aus dem Cavum orbitale wesentlich beizutragen 
Süheint [s. allgemeine Angiologie). 

An der Wirbelsäule, die im ganzen aus 46 Wirbeln besteht, zeigt der 
Atlas ein Foramen obliquum zum Durchtritt der A. vertebralis. Auffüllig ist 
die starke Entwirkelung der Processus spinosi der Rücken- und Lendenwirbel, 
während sie an den oberen Halswirbeln nur wenig ausgeprägt sind. Ebenso 
sind die Processus transversi der sieben Lendenwirbel stark entwickelt, 
namentlich sehr lang, während die Processus mamillares dicht neben den 
Processus spinosi stehen , nach hinten gerichtet sind und wie Processus spi- 
uosi accessorii aussehen. Uie Processus transversi der Wirbelsäule überhaupt 
enthalten in sich die Bestandteile von vier verschieden entwickeilen Abtei- 
lungen: Costa, Processus transversus,, Processus mamillaris und Processus 
transversus accessorius , die an den unteren Rückenwirbeln des Kaninchens 
sUmmtlich vorhanden sind. Die Processus transversi der Lendenwirbelsäule 
sehen kurzen Rippen sehr ähnlich. Am merkwürdigsten sind drei Processus 
spinosi anteriores, welche die oberen drei Lendenwirbel auf der Vorderflache 
besitzen. Von denselben entspringt die Pars vertebralis des Diaphragma. In- 
folge der starken Entwickelung Her Mm. psoas major und quadratus lumborum 
einerseits, dos M. longus colli andererseits, bleibt an der Vorderüache der 
Wirbelkörper nur diejenige des sechsten und siebenten Rückenwirbels von 
Muskelansalzen frei. Das Os sacrum besteht aus vier, der Schwanz aus 16 
(eigentlich 17) Wirbeln, 

Die drei unteren Rippen enden knorplig und frei. 

An der oberen Extremität ist die Clavicula nur rudimentär vorhan- 
den. Das Caput bumeri entfernt sich sehr weit davon, Teil einer Kugel zu sein. 
Am Vorderarm liegt der Radius fast in einer frontalen Ebene mit der UIna 
und vor der letzleren ; die Dorsalseite ist nach vorn, die Volarseite nach hinten 
gerichtel; Pronalious- resp. Supinations-Bewegungeu fehlen. Handwurzel- 
knocheu linden sich neun; außer den vom Menschen bekannten noch ein Os 
centrale. Der Daumen ist rudimentär vorhanden; die Nagelphalangen bilden 
mit den zweiten Phalangen einen dorsalwärts ollfenen, stumpfen Winkel. 
^_ An der unteren Extremität hat das Becken eine fast vecUk^l^ &<.&'t.- 
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lung und eine bedeutende Länge. Die Verbindung mit dem Kreuzbein findet 
sich etwa in der Mitte seiner Länge. Das Acetabulum der Hüfte zeichnet sich 
durch seine eigentümlich trichterförmige Beschaffenheit aus ; der Gelenkkopf 
des Oberschenkels durch seine mathematisch kaum darstellbare Form. Am 
oberen Ende des Oberschenkels findet sich ein Trochanter tertius. Die Fossa 
patcllaris hat eine merkwürdig längliche , sattelförmige Gestalt, entsprechend 
der Form der Patella. Die Fibula ist wenig entwickelt und mit der Tibia in 
deren Mitte knöchern vereinigt. Unter den Tarsüskööchen finden sich nur 
zwei Ossa tarsalia cuneiformia , und es sind nur vier Ossa metatarsi , resp. 
Zehen vorhanden. 

Abbildungen verschiedener Knochen des Kaninchens s. 22: Kreuzbein 
(Taf. LXV, Fig. 6), Becken (Taf. LXV, Fig. 7), Radius und ülna (Taf. LXXXV, 
Fig. 3 u. 4). — Über Lymphgefäße der Knochen vergl. 6/7. — Der Ab- 
sland der KnochenkÖrperchen voneinander beträgt durchschnittlich 0,0<4 
— 0,016 mm (653). — Über das Knochenmark vergL 7/5. 

Chemische Zusammensetzung der Knochen. Aus einer sorgfäl- 
tigen Untersuchung [60) ., welche sämmtliche Altersstufen von der Geburt bis zum 
vierten Jahre umfaßt, ergab sich zunächst, daß das Knochenwachstum mit dem 
sechsten Monat abschließt. Untersucht wurden die großen Extremitätenknochen 
inkl. der Clavicula, aber exkl. des Beckens. Die interessantesten Zahlenwerte sind 
folgende: 
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Die Asche jener Knochen ist in % der Trockensubstanz folgendermaßen zu- 
sammengesetzt : 
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MaD sieht, wie der Wassergehall und die in Wasser löslichen Sub'^lanzen i 
dem Wachstum ahnehmen, wnhrend der Kell«ehalt mi allgemeinen 7iimniml [ 
genannten Substanzen bestehen dU!< EiA%eißkürpern Fhospliursiiire kuhlensiai 
SchwefelsUiire, Clilor, Kali, Natron, Mag- 
nesia, Kalk und Eisen in wecliselnden Meu- Vig. v. 
gen. Bezogen auf die Knocbenasche nimmt 
der Gebalt an Calciumphosphat und Magne- 
siumpbosphat mit zunehmenitem Aller ab, 
dagegen wächst die relative Quantität des 
lüalciumcarbonates. Gezogen auf die Tro- 
ckensubstanz wuchst die Menge des Cal- 
ci um phoi^pbaleti imd Magnesium Phosphates 
mit dem Aller. 

Knochenwachstum. Die Knochen 
i)ameiil]ii--h des jungen Kaninchens sind so 
zart und porSs, daß der benihmle und so 
ort wiederholte Ver>fuch von Duhamel (I7i'2) 
an einzelnen der erslereu auf Schwierig- 
keilen stoßt wenigstens gilt ities m belrelT 
der Scapula und des bchadeU nas »«hon 
zu irrtümlichen trklilrungs\erSHehen \nlaß 
gegeben hat fienulzt man hingegen die 
Diaphyse der Tibi* so 7eigl iich daß die 
Distanz >on zwei Mitten welche bei einem 
jungen lier in die Enden derselben einge 
schlagen wurden sieb wahrend des Wachs 
lums durchaus nicht andeil(Fig. Sl). belb.st 
dann nicht, wenn die Genauigkeit der Mes- 
sungen etwa 0,5*/n 'i^T zu messenden Große 
erreicbl [6i]. Beispielsweise wuchs die 
Tibia eines fraozösischen Kaninchens binnen 
ca. drei Monaten von (US auf HO mm 
Lunge; der Abstand von zwei in die Tibia- 
Diaphyse getriebenen Silherstlften betrug 
anfangs wie nach Ablnul' der genannten Zeil 
39. i) mm mit einem wahrscbeinhchen mitt- 
leren Kelller von ca. 0,1 mm. Hiernach er- 
scheint die Appositionstheorie des Knochen- 
wachslums gegenüber der Hypothexe vom 
interstitiellen Wachstum bewiesen (37, 
S. 71). 

Auch die Resorption des wachsenden 
Knochens kann an der Tibia junger Kanin- 
uheo \orlrelTlicb studiert werden. Die Re- 
sorplionEfläclien liegen an den oberen und 
unteren Enden der Diaphyse und es können 
je zwei Zonen [64] intensiverer und weni- 
ger intensiver Resorption unterschieden 

werden (Kig. 19, S. 46). Die Resorption.sf lachen sind mikroskopisch durch 
Vorbandensein von Howsbip'schen Lakunen und liiesenzellen , die in gi-Sßi 
^ubl sich darin linden, ausgezeicimel. ' 







LN&gelkapfe 



irpUoniUalien im 
■ sind durnh )ie1l«rr 
leedtttc-lit. PFilm 




46 



Allgemeine Osteologie. 



Fig. 22. 




Die Röhrenknochen des Kaninchens, namentlich Tibia, Ulna und Radius, sind 

vielfach zu Experimenten über Knochen- 
wachstum (vergl. 630), das obere Ende 
der ersteren oder die Diaphyse auch zu In- 
jektionen .von Jodtinktur oder Milchsäure 
oder Einschieben von Elfenbeinstiften in 
die Markhöhle benutzt worden [654). 

Pathologische Anatomie des 

Knochensystemes. In betreff derselben 

1 ist zu bemerken, daß Frakturen häufig vor- 

1 I 1 kommen, und schlecht heilen, wenn sie 

jIA kgk nicht verbunden werden. Am Oberschen- 

Jftf^ ^PS kelbein findet in der Regel bedeutende 

Verkürzung oder Dislokation statt. Über die 
Kallusbildung vergl. z. B. 785. 

Transplantierte Perioststreifen , z. B. 
der Tibia, erzeugen bei jungen Tieren neuen 
Knochen [62). Man kann auch mit dem- 
selben Erfolge Perioststreifen z.B. vom Hunde in das Unlerhautbindegewebe eines 
Kaninchens verpflanzen (63). 




Mittelstücke der Tibia und Fibula eines neu- 
geborenen franzöHiRchen Kaninchens. Die Re- 
Horptionsfl&chen sind durch hellere und dunk- 
lere Schattierung angedeutet. Nach einem 
Präparat von L. Lotze. A. von vorn. 
B. von hinten. 
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Die LigaiiienLe des KfiDinehens sind Test, weiß und glilnzeDd wie die 
Sehnen. Andere, welche nicht in i-haraklerislischer Weise von dem benaeh- 
barlen Bindegewebe sich absondern, wurden nicht speziell berücksii:htigl. Die 
Fibrocartilagines i nlerv erleb rales enlhallen an ihren oberen und unteren Enden 
platte, mit Leisten versehene Knochensebeiben. Die nieialen Ligamente be- 
teiligen sich an der Zusammensetzung der Gelenke. Was letztere betrifft, 
so sind von den mciglichen Gelenkverbindungen [39, S. IS], abgesehen von 
Doppelgelenken mit Zwischenknorpeln, folgende realisiert, die sümmtüch 
SchleJfgelenke sind : 

^ Mechanik der Gelenke. 

Oeirnke, drreii Flüchen Teile von RotationskÖrperB re|ir&sentiereii. 



W 1. Kugelgelenk, Arthrodia. Die Bewegungen der Gelenkfliichen, 
^welche kleine Teile von Kugeln darstellen , können um beliebige Achsen aus- 
geführt werden, die durch den Mittelpunkt des Gelenkkopfea gehen. 



B. Zw 



chsige Gelenke. 



2. Ellipsoidgelenk oder Wahengelenk. Die Grundfläche entspricht 
Abschnitten von ellipsoidischen Rotation skürpern. Eine Achse — die Haupt- 
achse — ist meist beträchtlich lünger, als die beiden anderen. Die Bewegung 
erfolgt in merklichem Grade nur um zwei aufeinander senkrechte Achsen, 
deren eine die Hauptachse ist. 

3. Sattelgelenk. Jede Gelenkllilcbe ist in einer Richtung konkav, in 
einer anderen darauf senkrechten kouves. Ist die eine Gelenkflache sehr viel 
größer, als die andere, so braucht die Konkavitjit der letzteren nicht sehr 
deutlich ausgesprochen zu sein. Die Gelenkflilehen entsprechen Abschnitten 
eines Rotationshyperboloides. Die Bewegungen geschehen um zwei aufein- 
aodei' senkrechte Achsen, die in den verschiedenen Knochen liegen. 




4S jUlgHBcine äfndesmoloipe. 

C. Einachsige Ijelenke. 

i. f[(>2<^l2elenk. Sie sin«! »tet:» dunrh i\«ei «nler mehrere Gelenke 
reprä^ntiert, deren Flüchen annahem«! als sehr kleine Teile eines Kef^elman- 
teU betrachtet werden können. 

5. Cvlinderselenk oder Winkelselenk. GinsUmas. Die Gelenk- 
fliehen stellen Teile von soliden resp. Hohiiylindem dar. 

I>, Schra rihengelenk. Dieselben sind bei weitem am häafigslen und 

vielleicht lassen sich bei genauerer Untersaehaog alle Ge- 
^'"^ ^' lenke des Kaninchens auf diesen Tj^pus zorOekf Uhren. Die 

Schraabenspindein sind . wie es scheint . an der rechten 
Körperhälfte sämmtlieh dexiotrop <f . an der linken läotrop 
'l, rechtlüufige Schraabe der Technik . Die Slei|ningen 
der Schrauben sind meist sehr gerinjs : die Bewegungen 
nühem sich daher den einfachen eines Ginslvmas. An- 
statt die Knochen aufeinander Ganglinien zeichnen zu 
LiftkftT T^n.4. T'^n ow«. lassen . kann man die seitlichen Rollenränder mit Vorteil 
'*^tkii. ' *'"** als natürliche Ganslinien ansehen. 

Die Scbraubennatur ist an den EUenhogen-, Finger-, 
Sprung' und Zehengelenken leicht erkennbar ausgeprägt. Am Sprunggelenke 
-Fig, 23) sind mehr als 4^,^ Schraubengänge realisiert. Die Gelenke zwischen 
Phalangen und Metakarpnsknochen sind Kombinationen von Schrauben- und 
Sattelgelenken. 

D. Gelenke mit unbestimmten Achsen. 

7. Straffes Gelenk. Amphiarthrosis. Die Flächen sind annähernd 
Kbenen von stets nur geringem Durchmesser. Sie können wahrscheinlich 
richtiger als Schraubengelenke betrachtet werden. Die Bewegungen sind 
durch zahlreiche Hemmungen mittels starker Ligamente sehr beschränkt. 

Die kleineren Gelenke der Extrepiitäten kommunizieren häufig mit den Sy- 
novialscheiden der sie überkreuzenden Sehnen [820) . 

Nerven der Gelenke. Sie endigen mit Gelenknenenkörperchen ^57, S. 523), 
die im Kniegelenk 0,06 — 0,2mm Lange und z. B. 0J3mm Breite auf 0,f7mm 
Länge haben 57, S. 523, vergL a. 57, S. 541, ferner 72t und 820). 




Die Muskeln des Kaninchens sind im allgemeineD von blasser Farbe und 
weich; ihr ElaslizitHtsmodulus scheint geringer zu sein, als bei anderen 
Saugern. Eine Anzahl derselben zeichnet sieh durch festere Be seh afTenheit, 
größere und wahrscheinlich auch volkommenere Elastizität und rötliche Farbe 
aus. Diese Eigenschaften kommen den fast fortwährend thatigen Kaumuskeln 
in hohem Grade zu, ebenfalls den Muskeln des Vorderarmes, ferner manchen 
langen und rundlichen Muskeln, wie den Mm. semitendinosus und soleus, wah- 
rend die anderen Muskeln derselben Gruppen die gewähnliche Beschaffenheit 
zeigen. Eine mit Benutzung dieser Unterschiede durchgeführte vergleichende 
chemische Untersuchung fehlt zur Zeit; sie würde vermutlich lohnend sein. 

Diesen hier wiederhollen S'Jtzen der ersten Auflage [I86S] ist noch die Be- 

merkung über den M. semitendinosus anzureihen [daselbst, S. 119): »auf Quer- 

^^^^chnitten ist sein rötlicher Muskelbauch in dem weißlichen Fleisch des M. adductor 
^^^pnagnus aufrallead«. 

^^H Später (1873] ist eine anderweitige Untersuchung {64] erschienen, welche 
^^Vswar keine chemischen, wohl aber mikroskopische und physiologische DilTerenzen 
^^B^rade zwischen den Mm. adductor magnus und semitendinosus zum Gegenstand 
^B. hatte (vergl eS). 
^^L Rote und weiße Muskeln. 

^^^ Der M. semitendinosus zeichnet sich mikroskopisch vor dem M. adductor 
^^Bi^nus und anderen weißlichen Muskeln durch folgende Unterschiede aus. 
^K^ Dickere Schnitte des frischen M. semitendinosus sehen gelblich aus, 
solche vom M. adductor magnus gleichmäßig hell und farblos. An isolierten 
Muskelfasern ist dieser Unterschied nicht mehr wahrzunehmen , jedoch tritt die 
Längsslreifung am M. semitendinosus, die Querstreifung am M. adduclor mag- 
nus mehr hervor: an ersterem sind die interstitielle Flüssigkeit und intersti- 
tiellen Körnchen zwischen den Muskelfibriilen vermehrt. — Im M. soleus 
(vergl. S. 51) sollen die Muskelfücher im Verhältnis von 6 :5 höher sein als in 
den Mm. gastrocnemii s. gemelli surae [186). 

Auf dem Querschnitt der getrockpeten Muskeln ergeben sich die Fasern 
des M. semitendinosus dicker, im Mittel zu 0,003313qmm Flacheninhalt, wah- 
rend die Fasern des M. adductor nur 0,OOI235qmm haben. Diejenigen des 
M. semitendinosus machen im allgemeinen den Eindruck, als ob ein Teil von 
ihnen die Größe derjenigen des M. adductor magnus hätte ., wätvc«^^ «K'a. « 

^^_ Krinse. ABitimia fles Kanioebeiiu. 2, Änr»ge. 
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derer um mehr als das doppelte größer erscheint; vermittelnde Zwischen- 
formen finden sich erst bei genauerer Betrachtung. Es ist dabei an den be- 
kannten Umstand zu erinnern, daß sämmtllche quergestreifte Muskelfasern 
selbst in den längsten Muskeln spindelförmig siAd und die Länge von 3 cm 
nicht zu überschreiten pflegen : näher nach den Enden hin gelegene Quer- 
schnitte erscheinen daher kleiner. Außerdem liegen die Fasern des M. adduc- 
tor magnus dichter gedrängt nebeneinander , während die des M. semitendi- 
nosus durch eine Zone lockeren Gewebes voneinander gerückt sind. Auf dem 
Längsschnitt liegen z. B. 10 Fasern des M. semitendinosus^ 16 — 20 vom M. 
adductor magnus im Durchmesser des Gesichtsfeldes ; beide Muskeln zeigen 
in Essigsäure untersucht stets deutliche Querstreifung. 

Nächst der Verschiedenheit der Zahl und Größe der Fasern ist die un- 
gleiche Verteilung der Kerne in beiden Muskeln auf dem Querschnitt auf- 
fallend. Die Kerne der Fasern des M. semitendinosus sind bei weitem zahl- 
reicher, als diejenigen der Fasern des M. adductor (Fig. 24 u. 25), bei jenen 
kommen 5 Kerne im Mittel auf jeden Faserquerschnitt, beimM. adductor magnus 
nur 2. Die Kerne des M. semitendinosus sind groß, rundlich, mehr ins Innere 
vorspringend; auf dem Längsschnitt breit und kurz, längs des Verlaufes der 
Fasern in ziemlich regelmäßigen Abständen angeordnet, einzeln oder in Grup- 
pen von drei bis vier zusammen. Die Kerne des M. adductor magnus da- 
gegen sind schmal, oval auf dem Querschnitt, dem Sarkolem eng anliegend; 

Fig. 24. 




Fig. 25. 




H. semitendinosus nach AlkoholbehandluiLg. Qaerschnitt, 
Essigsäure, Glycerin. Yergr. 2U0. Die Muskelfasern sind 
teilweise Ton ^ößerer, Dicke ; die Sarkolemkeme zahl- 
reich ; einige Aeme liegen im Innern der kontraktilen 

Substanz. 



Querschnitt aus dem H. adductor mag^ins. Methode 
wie in Fig. 24. Die Sarkolemkeme sind sparsam. 



auf dem Längsschnitt schmal , stäbchenförmig , längsgestellt in gleichen Ab- 
ständen. Der Unterschied der Zahl der Kerne ist auch hier ohne Mühe fest- 
zustellen , obgleich derselbe nicht so (deutlich hervortritt wie auf dem Quer- 
schnitt. Die bemerkenswerteste DiflFerenz zeigt sich aber darin, daß auch im 
Innern der Muskelfasern Kerne vorhanden sind (Fig. 24) . 

Auch die Blutgefäße bieten wesentliche Unterschiede. Injiziert man die 
A: craralis mit Berlinerblau, härtet in Alkohol und hellt mit Nelkenöl nebst 
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Dainniiirßrnis auf, so zeigt der M. adductor magnus auf dem Lüngss^liniU die 
bekannte ÄDordnung der Muskelgefüße: größere Gefäße laufen schräg, mehr 
der Paserrichtung sich nähernd, tltier die Muskelfasern ; die Kapillaren, welche 
von ihnen ausgehen, liegen geradlinig zwischen den Fasern, doch nicht so 
zahlreich, daß auf jede Muskelfaser ein neben ihr laufendes Kapillargefäß 
küDie. Hier und da senden sie sich in weiten AbsISnden anastomosierende 
Zweige zu, so daß das Ganze an dicken Schnitten das Aussehen eines weit- 
maschigen Netzes bekomml. Der Längsschnitt des M. seinitendinosus dagegen 
erscheint viel dunkler; eine Folge des großen Gefäßreichtuines : zahlreiche 
größere Gefäße verlaufen in einer zu den Muskelfasern mehr senkrechten 
Richtung, die Kapillaren zwischen den Fasern sind vielfach gesehlängell, die 
Schlingen gehen entweder von dem einen Rande der Faser zum anderen und 
wieder zurück, so daß das Ganze nntunler korkzieherartig aussieht, ohne daß 
die Windungen in Wirklichkeit die ganze Muskelfaser umfaßten; oder sie 
gehen bis zur Mitte der Faser, anaslomosieren miteinander und werden rück- 
läufig, andere bleiben auch erst eine Strecke weil auf der anderen Seite. 
Einige findet man endlich, welche quer über mehrere Muskelfasern verlaufen 
und sich mit entfei-nteren verbinden. Die Richtung der Schlingen ist entwe- 
der senkrecht zur Achse der Muskelfaser oder macht einen spitzen Winkel mit 
ihr. Unter sich sind sie teils parallel, teils unregelmäßig gegeneinander ge- 
richtet. Zwischen den gewundenen trifft man auch hin und wieder gestreckt 
verlaufende Kapillaren. Das aber, wodurch sich der M. semitendinosus nicht 
allein vom M. adductor magnus , sondern auch von allen anderen bisher be- 
kannten roten Muskeln in Bezug auf seine Gefäße auszeichnet, sind kleine 
Ausbuchtungen der Kapillaren , Kapillar-Aneurysmen , von ovaler Form, mit 
zugespitzten Enden wie eine Zitrone. Ihre Größe betrügt 0,017 — 0,025mm, 
ihre Anzahl in einem Kreise, dessen Radius dem Querdurchmesser von 5 Mus- 
kelfasern gleichkommt, etwa i — 5 [6S). 

Die Muskelnerven und motorischen Endplatten zeigen in beiden Muskeln 
keinerlei Unterschiede. Dagegen treten solche in physiologischer Hinsicht wie- 
derum auf. 

Um dies nachzuweisen, kann man die beiden Muskeln mit Induktions- 
strömen unler Benutzung eines früher empfohlenen Myographion [65] direkt 
oder indirekt vermittelst ihrer Ner\'en reizen ; die Dauer des Reizes betrug bei 
den Ver.suchen '/4 Minute. 

Der Unterschied beider Muskeln ist ^.^ ^ 

leicht zu erkennen: die Kurven (Fig. 26) 
des M. semitendinosus stiegen stetig bis 
auf eine gewisse Höhe, gaben die erslen 
Unterbrechungen noch an und gingen 
dann in eine gerade Linie über. Erst als 
die Zahl der Unterbrechungen unter 492 

fiel, wurde jede einzelne auch vom M. Kurven eines rolen und weiBen MnflkBln b«! elrt- 
'.. .. ■■ u n triBüherEeiinng. N<icliE.llejT.r(flä|. SM-semi- 

SemitendinOSUS genau angegeben. Der lendinosHB. ah. iddnctermugaiiB. 

H. adductor magnus dagegen markierte 

Doch bei 357 Unterbrechungen jede durch eine entsprechende Zuckung. Nach 
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der Sekunde, der weiße M. gastrocnemius mediaüs deren 20 — 30, um in T* 
tauus zu verfallen. Dagegen wurde von anderer Seite [136] festgestellt, 
beim neugeborenen Kaninchen die Mm. gaülrocnemii auf Reizung des N. 
ischiadicus selion bei 16 Unterbrechungen in der Sekunde in dauernden Te- 
tanus gerathen, während bei dem S'/j Monate alten Tiere wenigstens 70 Un- 
terbrechungen dazu nötig sind. — Ober die sonstigen physiologischen^ 
Differenzen und die Technik der Versuche vergl. 64, 65, f88 u. 489; dia 
Zuckungsdauer betrügt beim H. gastrocnemius medialis 0,25, beim M. aoleoi 
0,8B [beim Herzmuskel 0,33) Sekunden {80i]. 

Als rote Muskeln zeichnen sieh an der unteren Extremität außer den 
schon genannten Mm. semitendinosus und soleus aus: die Mm. gluteus mini- 
mus, vastus lateralis, cruralis, adduelor brevis, quadratus femoris; entschle- 
den weiß sind hingegen die Mm. reclus femoris, vastus roedialis, adduclo 
magnus, biceps femoris und die Mm. gastroi-.nemü s. gemelli surae {64). 

Rot sind ferner die Muskeln des Vorderarmes, die hinteren Kopfmuskeln, (I 
tiefen Rückenmuskeln, namenlüch die Mm.multißdus, inteitransversarii lum- 
bales u. s. w. Ganz konstant scheinen diese Verhältnisse aber nicht bei allen 
genannten Muskeln zu sein und keineswegs lüßl sich jeder Muskel ohne wei- 
teres in die eine oder andere Kategorie hineinbringen. J 
Obgleich ahnliche elektrische Differenzen, wie sie oben geschildert vrur^ 
den, auch bei verschiedenen Muskeln vom Rochen vorkommen sollen {64), ao'l 
zeigen die übrigen roten Muskeln des Kaninchens oder zunaehsl der rote H. 
flexor digitorum pedis longus keine Spur eines solchen Verhaltens, gleichen 
vielmehr dem [weißen) M, adductor magnus. Auch sind die Farben unterschiede 
des letzteren und des M. semitendinosus beim Hasen und schon beim wilden 
Kaninchen sehr verwischt und wenigstens bei dem letzteren (von der Inael 
Borkum) fehlen auch die geschilderten mikroskopischen Differenzen vollstän- 
dig. Dazu kommt noch, daß auch bei anderen freilebenden Nagern (Eichhörn- 
chen, Ratte, Maus) keine, wohl aber bei dem gezähmten Meerschweinchen 
ganz ahnliche Abweichungen des M. semitendinosus vorhanden sind (65). Man 
kdnnte daraus den Schluß ziehen, daß die weißen Muskeln durch Nichtge- 
brauch bei eingesperrten Tieren so geworden sind, etwa wie der weiße Brust- 
muskcl des Haushuhnes, Puters u. s. w. Andererseits sprechen über die 
mikroskopischen Befunde ; die Vermehrung der Sarkolemkerne, der intersti- 
tiellen Flüssigkeit und interstitiellen Körnchen , das Auftreten von Kernen im 
Innern der kontraktilen Substanz, die Kapillar-Aneurysmen sehr für eine 
pathologische Entstehung diese" speziellen Veründerungen , wobei die physio- 
logischen Differenzen aus den anatomischen resultieren mögen. Wie dem sai^rf 
so laßt sich aus den ersteren Befunden unmittelbar eine chronische Hyositil 
nebst venöser Stauung diagnostizieren. 

Es sind hiernach einerseits die Blässe der weißen Muskeln aus Nichtge^ 
brauch der letzleren , andererseits die besonderen EigeulUmlichkeiten des M. I 
semitendinosus für krankhaft zu erklären, wahrend die rote Farbe der Ubrigenf^J 
auch bei den domestizierten Tieren viel gebrauchten Muskeln selbstverständ-^jl 
lieh normal ist. Elektro physio logische Versuche an den Unter seh enkelmuskelQ 
sind schon vor langer Zeit ausgeführt worden {SS8]. 
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Chemische Zusammensetzung der Muskeht. Die Oberscheakelmüskeln bestellen 

Wasser 75,08 

Feste Stoffe 3i,9ä 

Eiweißkörper 20,85 

Stictsloff in "/n der Trockensubslanz 1 3, 5 

Die ErzeugungskosleQ eines kg Kaninclienfleisch (Schlachtgewicht) wurden im 
p3ahre <S75 bei deutschen und franz eis Ischen Kaninchen zu 50 — 60 pf berechnet 
'-- - --' Verg!. S. 7. 

Der Gehalt blulfreier Muskeln ao Serura-AIbumin beträgt 1,77 — 1,8) (der- 
Jjenige des Blutes S,98— 3,47o. — s- 806). 

9 quergestreiften Fasern bestehenden Muskeln sind mit Ausnahme 
des Herzmuskels sämmtlicb solide, nicht hohl. Die Beschreibung benutzt fol- 
gende Terminologie : 

A. Liingliche Muskeln. 

1 . Spindelförmige Muskeln , mit einem dünneren Kopfe, der als Ursprung 
bezeichnet wird, einem dickeren, rundlichen., etwas plultgedrUckten Buuche 
und einer dünneren, meist in eine schlanke Sehne auslaufenden Cauda. 

2. Zusammengesetzte Muskeln, die ebenfalls von länglich rundlicher plat- 
ter Form sind. Dieselben haben : 

Ia. zwei oder mehrere Bauche — Mm. digastrici, polygastrici ; 
b. zwei, drei und mehrere Köpfe, die von verschiedenen Stellen ent- 
springen und zu einem Bauche sieh vereinigen — Mm. bieipiles, tri- 
cipites etc. ; 
c. ihre Cauda spaltet sich in mehrere, an verschiedenen Stellen befestigte 
Sehnen oder Zipfel ■ — Mm. mullicaudati ; 
, d. die Muskelfasern laufen von ihrem Ursprünge an schräg auf die Sehne 
zu, welche in betril cht lieber Lunge in der Mitte oder am Rande des 
Muskelbauches frei liegt — gefiederte oder halbgefiederle Muskeln, 
Mm. pennati oder semipennati, 

B. Breite Muskeln. Dieselben sind zugleich platt und dünn. Ihre 
Ki>pfe sind entweder platte , hautahnliche Sehnenstreifen , oder fleischige, 
kurze Zacken. Fleischig nennt man Muskeln, die kein Sehneugewelie enthalten 
und eine im Verhilitnis zur Lunge und Breite nicht unbetrüchtliche Dicke be- 
sitzen. 

C. Kurze Muskeln, von einer ihrer Länge wenig nachstehenden Breite 
und Dicke. 

D. BingfOrmige Muskeln — Mm. orbiculares — sind zugleich platt 
und dUnn. 

Die Zahl der Muskeln — abgesehen von den in der Splanchnologie zu 
oröiternden — betrügt 167 Muskelpaare fUr die rechte und linke Seite, wozu 
noch der unpaare M. mylohyoideus und das Diaphragma kommen. Eine ähn- 
liche Rechnung ergiebt fUr den Menschen ca. 300 Muskelpaare. Wahrend also 
die Zahl der Knochen beim Menschen und Kaninchen sich wie 205:213 ver- 
^J|It, zeigt sich das Verhältnis bei den Muskeln umgekehrt, deren Zahl bftvvKi. 
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Kaninchen bedeutend vermindert ist. Von den Muskelpaaren inkl. der un- 
paaren Muskeln kommen auf den 

Kopf 14 

Hals 15 

Rücken .... 7, 

Schwanz .... 4, 

Brust 34, 

Bauch 4, 

Obere Extremität . 51, 

Untere Extremität . 40. 
Die Verminderung der Anzahl betriflFt hauptsächlich die Muskeln des 
Gesichtes, der Hand und des Fußes. 

Im Muskelsystem sind stark entwickelt die Kaumuskeln, die Muskeln der 
Schulter und des Oberarmes, der Hüfte, des Ober- und Unterschenkels. Die 
Muskeln des Gesichtes, der Hand und des Fußes dagegen sind wenig ent- 
wickelt. An den Extremitäten fällt sogleich die starke Entwickelung der Fle- 
xoren ins Auge, und deren Übergewicht über die Extensoren, so daß die 
Extremitäten nie aus der Beugung in völlige Streckung übergehen. Es ist 
dabei zu erinnern, daß das Kaninchen kein flüchtiges Tier ist wie der Hase, 
und daß seine Extremitäten durch ihren Bau besonders zum Wühlen und 
Graben geeignet erscheinen, was freilich bei den eingesperrt im Stall gehal- 
tenen Tieren nicht so hervortritt, weshalb es hier erwähnt werden mag. 

Die Kopf- und Gesichtsmuskeln, soweit sie von Knochen entspringen und 
nicht den Hautmuskeln angehören, sind sehr einfach ; ein M. epicranius findet 
sich nicht. Die Ohrmuskeln sind entsprechend der Größe des äußeren Ohres 
beträchtlich entwickelt ; sie werden in der Splanchnologie erörtert, sowie auch 
der große, sich über den ganzen Körper erstreckende M. cutaneus maximus, 
der an verschiedenen Stellen einen sehr verschiedenen Grad der Entwickelung 
zeigt. Die Brustmuskeln besitzen einen besonderen M. pectoralis superficialis, 
welcher eine kräftige, besondere Portion des M. pectoralis major darstellt, und 
die oberflächlichste Schicht bildet. Der M. pectoralis minor hat das Eigentüm- 
liche, daß er sich mit einem Teile seiner Fasern an die Clavicula, mit einem 
anderen größeren Teile an die Spina scapulae und die Fascia supraspinata 
inseriert. Die Rückenmuskeln sind kräftig entwickelt, jedoch weniger mannig- 
faltig und kompliziert, als bei anderen Säugetieren, resp. dem Menschen. Der 
M. abductor caudae, ein von der Spina ischii entspringender und fächerförmig 
sich ausbreitender Muskel, vertritt zugleich das Ligamentum sacrospinosum. 
Am Schwänze haben die Extensoren bedeutend über die Flexoren das Über- 
gewicht, weshalb derselbe sich in steter Hyperextension befindet, wozu 
übrigens auch noch die straffen Ligamenta dorsalia wesentlich beitragen. 
Zahlreiche Besonderheiten der oberen Extremität, deren Muskelsystem sehr 
viel vom Menschen Abweichendes darbietet , sind im Folgenden bei den ein- 
zelnen Muskeln, welche fehlen oder neu auftreten, erwähnt worden. 

An der unteren Extremität ist der Ursprung des M. sartorius auf die Mitte 
des Lig. inguinale s. Poupartii gerückt. Der M. semitendinosus ist vom M. ad- 
ductor magnus vollkommen umwachsen, so daß sein Bauch in das Fleisch des 
letzteren eingebettet liegt. Der M.biceps femoris hat einen dritten Kopf, der in 
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die Unlersfhenkelfaszie übergeht (vergl. S. 56) . Der M. semimembranosus enl- 
sendet eine lange, mit dem Teodo AchtUis verschmelzende Streeksehne, welche 
bei fisierlem Kniegelenk die Streckung des Fußes im Sprunge unterstützt. Der 
M. plantaris ist so stark wie einer der beiden Mm. gaslrocnemii, und inseriert 
sich mit vier Sehnenbündeln an die Zehen. Die Mm. tibialis posticus und flesor 
hallucis longus fehlen ; andererseits sind vier Mm. peronaei vorhanden. End- 
lieh fehlen die Mm. extensor und (lesor breves digitorum pedis; letzterer 
wird durch die Sehne des M. plantaris ersetzt. 

Was die Muskeln im speziellen anlangt, so ist das Selbständig werden 
einzelner Kopfe zunächst hervorzuheben. Die Mm. sternomastoideus und clei- 
domastoideus sind getrennt, ferner der M. pectoralis superficialis vom M. 
pectoralis major, sowie die Mm. abductores brachii vom M. deltoideus; auch 
sind zwei Mm. stylohyoidei vorhanden. Der M. abduclor brachii inferior stellt 
interessant erweise ein vollkommenes Analogen des M. gluteus masimus dar, 

Andere Muskeln treten ganz neu auf. Hierher gehören die Hautmuskeln 
(s. Splanchnologiej , der M. rectus capitis superficialis, die Schwannmuskeln: 
Mm. exlensores caudae lateralis und posticus, abductor caudae anticns und 
Hesor caudae ; au der oberen Extremitüt die Mm. levator scapulae major und 
basiohumeralis, die Mm. abductores brachii superior und inferior, extensor 
antibracbii parvus, und extensor digiti quarti proprius. Die Mm. levalor sca- 
pulae major und hasiohunieralis entsprechen nach ihrer Funktion und zufolge 
ihrer Nerven, nicht aber nach ihrem Ursprünge, selbslündig gewordenen Bün- 
deln des M. cucullaris; die Hm. abductores brachii erinnern in derselben 
Weise an abgelöste Portionen des M. deltoideus. Am Oberschenkel verläuft ein 
M. tensor fasciaecruris; am Linterschenkel sind vier Mm. peronaei vorhanden. 

Wieder andere Muskeln fehlen oder werden durch benachbarte mitver- 
treten. Von GesichtsmuskeJn sind nur die Mm. zygomaticas (major), levalores 
labii superioris und nasi und der M. buccinator als stiirker entwickelte selbst- 
ständige Muskeln vorhanden. Ferner fehlt der hinlere Bauch des M. (digastri- 
cus s. biventer) mandibulae und der M. omohyoideus; der M. subclavius 
scheint durch einen Teil des M. pectoralis minor repräsentiert i\i werden. Der 
M. semispinalis dorsi et colli ist mit dem M. multifidus verbunden. An 
der oberen Extremität fehlen das Caput breve ro, quadrigemini brachii s. bi- 
cipitis, die Mm. pronator quadratus, Uexor poUicis longus, dessen Sehne von 
dem M. flexor digitorum profundus abgegeben wird; die Mm, extensores 
carpi radiales longus und brevis sind so innig verbunden , daß sie wie ein 
einziger Muskel aussehen. Ferner fehlen die Mm. bracbioradialis, supinator, 
extensor iudicis proprius, dessen Sehne von einer accessori sehen Sehne des 
M. extensor pollicis ersetzt wird, und die kleinen Haudmuakeln mit Ausnahme 
der Mm. lumbricalea, interossei und eines M. flexor digiti minimi. Der Dau- 
men besitzt nur die Mm. abductor pollicis (longus) und extensor pollicis (lon- 
gus), während die Mm. extensor digiti minimi und flexor (brevis) digiti mi- 
aimi vorhanden sind. Am Unterschenkel fehlen die Mm. tibialis poslicus und 
flexor halhicis longus [scheinbar) ; am Fuß sind nur die Mm. lumbricales uud 
interossei vorhanden. 

Sehnen, Die Schwanzsehnen des Kaninchens sind zum Studium des 
Bindegewebes empfohlen worden [131]. Man ßndet darin reihenweise an^e- 
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ordnete, viereckige, wiaklig gebogene kerahalUge PUttchen (Fig. 27), welche! 
gewöhnlich Ranvier'sche Zellen [132] genannt werden. Man konnte sie auch * 
Henle^che Zellen nennen, da bekanntlich {38, S. 35 u. 433) Henle [134) die- 
selben schon im Jahre 1851 beschrieben hatte; die ersten Abbildungen rühren 
von Billroth {iöS) her. Daß die fraglichen Befunde unmöglich Itber den Bau 
des Bindegewebes Im allgemeinen Aufschluß geben können, ist schon öfters 
betont worden [vergl. 38). 

Fig. 27. 



I 
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Man reißt [132] einzelne Wir- 
bel des Kaninchenschwanzes (oder 
Batteu Schwanzes) ab, befestigt eine 
der daran hängenden kleinen Seh- 
""iBä;eii°9igsäT.re. vW. ca.4iio. N^hAdiüWi»«)." Den ausgespannt mit Siegellack 
auf dem Objektglas, behandelt 
dann entweder mit Karmin und nachher mit Essigsäure {i3S) oder mit essig—' 
saurer Karrainlösung {13t, vergl, 147, S. 11). 

Zu Experimenten Über Sehn enentzUn düng wird die Achillessehne eob-i 
pfohien (675). 

Über Sehnenendplatten in den Mm. gastrocnemii , Augen- und Hücken->l 
muskeln s. 78S und 786. 

Die Faszien bieten sehr wenig Bemerkenswertes, Einige stellen festef.{ 
mit elastischen Fasern durchwebte Bindegewebsstrala dar, namentlich di 
Fasciae cervicalis superficialis, infraspinata, anlibrachii, lata, cruris ete. 
Ändere bestehen aus ganz lockerem Bindegewebe, dessen spezielle Beschrei- 
bung eine Wiederholung der betreffenden , in der Osteologie , Myologie und 
Splanchnologie mitgeteillen Thatsachen darstellen würde. Da auch die erst- 
genannten Faszien nach Berücksichtigung der verschiedenen Disposition der 
umschlossenen Muskeln sich genau wie beim Menschen verhalten, so konnte 
von einer speziellen Erörterung Abstand genommen werden. Wenn bei den 
Operationsmethoden eine Faszie erwähnt wird , so ist stets eine der erslereHj 
Art gemeint, da das Bindegewebe beim Kaninehen so locker und verschiebba»; 
ist, daß eine besondere Nomenklatur für dasselbe keinen Sinn haben würde; 
Einige in die Faszien eingewebte, für den Verlauf der Sehnen wichtige Lig»«; 
mente sind teils in der Syndesmologie, teils bei den zugehörigen Muskeln 
schrieben worden, z. B, die Ligg, carpi dorsale und volaria, das Lig. crui 
(beim M. tibialis anticus) etc. 

Abbildungen der meisten Muskeln s. in 67. 

Parasiten. In den Brustmuskeln wurde einmal ein Coenurus cerebralit be- 
obachtet {68). 
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Haut. Dieselbe besitzt stark entwickelte, flach ausgebreitete Muskeln. 
Wunden der Haut heilen leicht durch Verklebung, namentlich wenn Knopfnahte 
angelegt worden sind. Mechanische Insultationen des Unterhaulbindegewebes, 
sowie des interstitiellen Bindegewebes überhaupt ziehen Bildung von Eiter 
nach sich, der von Anfang an eine weiche, gelblicfaweiße, krümlige Masse dar- 
stellt und sehr arm an Eiterserum ist. Eiteranhäufungen können daher mit 
tuberkulösen Ablagerungen verwechselt werden [vergl. 69). 

Die Temperatur des Blutes ist wegen des dichten Pelzes der Haut leicht 
zu messen; am sichersten in der Inguinalfalte des wie gewöhnlich kauernden 
Tieres (S. 33). 

Ohr. Das äußere Ohr besitzt 20 besondere Muskeln, seine Knorpel haben 
eine komplizierte Anordnung , namentlich findet sich medianwifrts eine dem 
Schädel aufliegende Knorpelplatte, das Scululum. Die Kervenverteilung am 
äußeren Ohr ist kompliziert: sensible Nerven sind : R, auricularis des K. va- 
gus, B. auricularis des N, auriculolemporalis aus dem N. maxillaris inferior, 
N. oecipitajis minor, und der N. auricularis magnus aus dem Plexus cervicalis. 
Die motorischen Nerven stammen vom N. facialis: Br. auriculares profundi 
anterior und posterior, und Rr. auriculares superficiales. 

Im mittleren Ohr stellt die Paukenhöhle eine rundliche knöcherne Blase 
dar ; !die Bulla tympani , welche ganz den Eindruck eines Besonanzapparates 
macht. Oberhalb derselben liegt eine accessorjsche Nebenhöhle, die den Cel- 
lulae mastoideae des Menschen entsprechen durfte. Die Mm. mallei und 
stapedius sind stark entwickelt; ersterer geht durch eine besondere, von der 
Tuba Eustachi! getrennte Spalte, von der Ala magna oss. sphenoidei enlsprin- 
gend, zum Processus muscularis mallei. Beide Muskeln des inneren Ohres 
liegen in besonderen Gruben der Paukenhöhle. Das Manulirium mallei ist 
säbelförmig, die Membrana tympani ist oval, senkrecht und etwas nach vom 
gerichtet. Der N. facialis verläuft durch einen Halbkanal. 

Im inneren Ohr ist die Fenestra vestibuli rundlich, die Fenestra Cochleae 
länglich geformt. Die Canales seraicirculares des Labjrinths sind freiliegend, 
sie begrenzen die Fossa masloidea oss. temporum, in welcher der Flocculus 
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cerebelli sieh befindet. Die Cochlea hat 2^2 WinduDgeD. Der Aquaeductus 
Cochleae ist verhültnismäBig kurz uud weit ; der Aquaeductus vestibuli laug 
uud eng. 

Die Stellung der Canales semicirculares nach drei Coordinaten des Raumes 
hängt offenbar mit der Perzeption der Richtung von durch die Kopfknochen 
geleiteten Schallschwingungen, und daher mittelbar mit der Form des knö- 
chernen Schädels zusammen. Würde die Richtung des Schalles nur durch 
Hilfe des äußeren Ohres wahrgenommen , so müßte sich eine bedeutende Un- 
sicherheit in der Bestimmung der Richtung von Schallwellen herausstellen, 
die genau in der Medianlinie von oben, hinten oder vom herkommen, was er- 
fahrungsmäßig nicht der Fall ist {70) . 

Auge. Die Augen sind nach den Seiten gerichtet, wie bei n^nchen Vö- 
geln ; die mediale Wandung der Orbita wird dadurch zur vorderen ; die 
laterale zur hinteren , was bei der Beschreibung der einzelnen Teile in der 
Augenhöhle zu berücksichtigen ist. Der Bulbus ist verhältnismäßig groß, wie 
am Yogelkopfe. Sein Gewicht beträgt mehr als ein Drittel des menschlichen 
Bulbus, während die Gewichte des ganzen Körpers sich wie 4 : 30 verhalten. 
Die Cornea ist ebenfalls relativ sehr groß, ihr Durchmesser verhält sich zu 
demjenigen des Bulbus etwa wie 5 : 6, während das Verhältnis beim Menschen 
kaum wie i : S ist. Ihre absoluten Dimensionen sind noch etwas größer, als 
die der Cornea des Menschen: 13 — 45mm zu 40 — 4Smm. Die Retina führt 
doppeltkonturierte Nervenfasern; die Innenglieder der Stäbchen enthalten 
einen zentralen Faden [71 ; s. Auge). Die Thränenwege zeigen nur einen ein- 
zigen Canaliculus lacry malis . (inferior) , dessen Mündung leicht zu sehen und 
mit einem Knorpelwall umgeben ist. Der Ductus nasolacrymalis ist verhält- 
nismäßig lang; die Ableitung der Thränen verdiente experimentell genauer 
untersucht zu werden, um den Mechanismus derselben besser festzustellen, 
als es bisher geschehen ist. 

Am Geruchsorgan sind zwei Ductus nasopalatini zu bemerken, welche 
das Foramen incisivum ausfüllen , und die Nasenhöhle mit der Mundhöhle in 
Verbindung setzen. Sie münden am Gaumen hinter den kleinen oberen 
Sehneidezähnen. Das Jacobson'sche Organ stellt eine enge, von Riechschleim- 
haut ausgekleidete Knorpelröhre dar. 



Respirationsapparat. 

Am Kehlkopf ist eine sehr bedeutende Differenz in der Länge von oben 
nach unten zwischen dem vorderen Arcus und der hinteren Lamina der Carti- 
lago cricoidea vorhanden ; letztere ist bedeutend länger, liegt aber höher und 
bildet hauptsächlich die hintere Wand des Larynx. Die Epiglottis zeigt an 
ihrem unteren Rande zwei nach hinten neben der Medianlinie hervorragende 
spitze Knorpelfortsätze, die Hamuli epiglottici. Das Stimmorgan im Ganzen 
ist wenig entwickelt ; die einzigen Töne , welche die Kaninchen von sich 
geben , sind in Angst oder heftigem Schmerz ein Geschrei, ähnlich dem eines 
kleinen Kindes, welches durch Verengerung der Stimmritze mittels der Kehl- 
kopfmuskeln, ausgenommen den M. crico-arytaenoideus posticus hervorge- 
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bracht wird. Ferner ein eigentümliubes Grunzen In der Brunstzeit, dessen 
Mechanismus unaufgeklärt ist (s. Neurologie, Thalamus opticus). 

Die Lungen sind relativ klein, kleiner als bei allen übrigen Säugern, 
rosenrot: der untere Lappen der rechten zerfallt in zwei kleinere, so daß 
vier rechte, zwei linke Lungenlappen vorhanden sind. Die Gl. thyreoidea 
it einen sehr dünnen Isthmus. 



Digestionsapparat, 



Zunge. Auf dem ZungenrUcken ist eine nach hinten gelegene, knorpel- 
Uhnliche Platte bemerkenswert. Die Zungenmuskulatur besteht aus longitudi- 
nalen, transversalen und perpendikulären Fasern, die sich mannigfach durch- 
kreuzen. ImallgeDieineu werden die longitudinalen Fasern des Zungenrückena 
von den Mm. hyoglossi, die der unteren Seite der Rander von den Mm. stylo- 
glossi geliefert. Der M. lingualis nimmt wenig Anteil. Die transversalen 
Fasern des M. lingualis sind stark entwickelt, sie entspringen am Septum, 
verlaufen bogenförmig, inserieren sich in der Schleimhaut des Zungenrückens, 
oder in den Papillen selbst. Die perpendikulSren Fasern stammen von den 
Mm. genioglossi, zum kleineren Teile gehören sie dem M. lingualis an. Die 
Mm, stylo- und hyoglossi sind stark entwickelt. 

Die Speicheldrüsen sind stark entwickelt, es sind jederseits deren 
sechs vorhanden : GL infraorbitalis, buceales superiores und inferior, parotis, 
submaxillaris, subungualis. Die GL infraorbitalis ist als eine stark entwickelte, 
in das Cavum orbitale hineinragende GL bucealis superior zu betrachten. 

Bekanntlich {f4i; 142; 57, S. I 9ä) unterscheidet man zwei Arten von aci- 
en Drüsen: Eiweißdrüsen und Schleimdrüsen. 
Eiweißdrüsen, seröse Drüsen [142, 444], als deren Typus die GL parotis 
tt)erbaupl und besonders die Gi. submaxillaris des Kaninchens [iS4) gelten. Sie 
■sezemieren eine Albuminale , Satze und häufig Fermente enthaltende Flüssigkeit. 
■.Die Acini sind Irübe vermöge zahlreicher EiweifikÖrnchea im lonera ihrer Zellen, 
l^äem freien Ange sehen sie weißltcti aus. Frisch untersucht sind die Grenzen der 
I Zellen schwer zu erkennen, durcli Essigsäure werden letztere aufgehellt, durch 
liChlorwasserstoffsöuro getrübt, durch aoYo'ße Sa'pelersöure gelblich; in ammo- 
Binlakalischer Karminlösung tiirbt sieb das Zellenprotoplasma und der Kern, durch 
latoxylin nur der letztere. Die Acini besitzen keine Halbmonde. — Zu diesen 
porösen gehören beim Kaninchen die Gl. lacrymalis, infraorbitalis, parotis, sub- 
Pmaxillaris, die Drüsen der Nasenschleimhaul in der Regio olfactoria und im Ju- 
cobson'sctaen Organ, die GL linguales in der Gegend der Pupillae vallalae sowie 
der Fimbriae linguae [erstere überschreiten sie nach hinten nur um 0,5mm, letz- 
lere um 3 — 4 mm, 443), endlich die Drüsen des Kehlkopfes und Schlundes zum 
Teil {48i). 

Schleimdrüsen, welche Schleim sezernieren. Als Typus ist die Gl. suhlin- 
gualis des Kaninchens zu bezeichnen. Frisch untersucht erscheinen die Zellen der 
* Acini hell, mit deutlichen Zellen grenzen. Sie haben einen Basal fortsalz, welcher 
den Zellen der Eiweißdrüsen fehlt. — Durch Essigsäure wird das Zelleoproto- 
plasma trübe, es fiirht sich nicht mit Karmin, wohl aber der Kern; durch Häma- 
toxylin werden sowohl das Protoplasma als der Kern tingiert. An der Peripherie 
des Acinus sitzt innerhalb der Membrana propria ein Halbmond (Lunula, Rand- 
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zellenkomplexj 9 welcher intensivere Karminfärbung annimmt. Nach diesem Typus 
sind außer der Gl. subungualis die meisten kleinen acinösen Drüsen (Schleim- 
drüsen) gebaut, namentlich die Drüsen der Nasenschleimhaut mit Ausnafatnö dei^ 
jenigen der Regio olfactoria, die Gl. linguales hinter den Papulae vallatae, die 
Gl. palatinae, oesophageae etc. 

In der Bauchhöhle ist die kolossale VergröBerung des spiralförmig ge- 
wundenen Coecum am meisten ins Auge fallend. Dasselbe trägt einen kleinen 
ovalen Sack und den sehr langen Processus vermiformis, deren Wände dicht- 
gedrängte Lymphfollikel enthalten. Nur der Anfang des Colon adscendens ist 
weit und besitzt muskulöse Längsbänder ; der übrige Teil des ganzen Colon 
ist dünnwandig und eng wie der Dünndarm. Die Leber zerfällt in mehrere 
Lappen ; auBer den gewöhnlichen Gallengängen finden sieh besondere Ductus 
hepatocystici. Die Milz ist klein (S. 26] und länglich ; das Pankreas flächenhaft 
ausgedehnt mit fast isolierten Läppchen. 

Darmkanal. Das Verhältnis der Länge des Darmkanales zur Körper- 
länge[ von der Nase bis zum Anus scheint individuell zu schwanken, wie 
wenigstens aus den wenigen Zahlenangaben (71) folgen würde. Cuvier {7SI) 
hatte angegeben in m : 





Wildes 


Zahmes Eanin- 


Zahmes Kanin- 






Eaninclieii 


chen (Dnyal) 


chen (CuTier) 

1 


Hase 


Körperlänge 


0,4U 


0,400 




0,548 


Dünndarm 


3,^92 


3,450 


2,697 


8,794 


Coecum 


0,324 


0,440 


0,405 


0,676 


Colon und Rectum 


^,082 


4,080 


0,974 


4,628 


Darmkanal im Ganzen 


4,598 


4,65 




6,033 


Körperlänge : Darmkanal = i : 


^^4 


44,6 


9,3 


44,7 



Die Angaben für das zahme Kaninchen rühren von Duval (1830) her. 
Cuvier selbst (erste Auflage von 72) hatte das Verhältnis zur Körperlänge beim 
zahmen Kaninchen wie i : 9,3 gefunden, womit Berthold [73) übereinstimmt: 



Verhältnis znr 
EöTperl&nge 


WUdes 
Kaninchen 


Zahmes 
Kaninchen 


Hase 


Dünndarm 

Coecum 

Colon und Rectum 

Darmkanal im Ganzen 


7,5 

^^ 

2,7 

44,3 


6 

4 
2,3 
9,3 


7,5 

4,3 

2,5 

44,4 



Aus jener früheren Angabe hat Darwin irrtümlich geschlossen , daß diese 
geringere Länge Folge besserer Nahrung sei , welche dem domestizierten Tiere 
zu Teil werde. Dagegen fand Crampe (71) bei vier wilden Kaninchen in m: 



Männchen 



Weibchen 



Dünndarm 

Coecum 

Colon und Rectum 

Dannkanal im Ganzen 

KOrperlänge: Darmkanal 



= 4 



0,229 
0,042 
0,400 
0,374 

8,8 



0,264 
0,039 
0,092 
0,395 

9,^ 



0,270 
0,036 
0,444 
0,420 
40,5 



0,304 
0,045 
0,449 
0,467 
44,4 
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Beim franzUsischen Kaninchen betrügt die Lilnge des gaozen UurmkanHles 
UDgefahr 6 m, wovon 3,1 in auf den DüDodarm kommen {74). 

Vergleicht man bei zwei Kaninchen das Körpergewicht mit der Oberflache 
der Schleimhaut des Ditrmlraktns (vom Magen an), so ergiebt sich (75): 
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DüBO- 
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1U4 


3(32 

asso 


9,ia 

1,98 
8,05 


0,104 


0,47 
0,50 
D,4S 


3,1 
5,3 
5,1 


48,4 

47,3 
47,8 


46,8 
47,a 
46.9 



Kot der Kaninchen. Die Menge soil jahrlich mehr als 5Ü kg betragen (75), 
die 127 Pf. Dungwert haben. Seine Zusammeosetzung ergiebt sich (77) 
wie folgt : 
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he enthalt in % : 








Eisenoxyd 
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Phosphorsaure 
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Kieselsäure 




13,fi85 




Chlor 




3,974 





100,480 

Bei der Summierung ist eine Korrektion für Chlorgehalt berücksichtigt; 
die Abweichungen von 100% stellen die Analysenfehler dar. 

Über den Stoffwechsel beim hungernden Tier , dessen Kotausscheidung 
berücksichtigt wurde, s. 846. Der StickslofTgehaltdes Gesamniltieres ohne Baut 
sinktbisüUinTode, derz, B. am 1 9. Tag erfolgt, beispielsweise von 3,9 auf 2,1 %. 
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Harnapparat. 

Die \iere besitzt nur eine einzige Malpighi*sclie Pyramide und Papille ; 
die Nebennieren sind klein, rundlich und fettreich. Die Lage Verhältnisse der 
rechts- und linksseitigen Organe sind beträchtlich verschieden. 

Geschlechtsapparat. 

Männlicher Geschlechtsapparat. Die Hoden erscheinen groß, z. B. 3 cm 
lang, 42mm dick, während die Niere ebenso lang, aber 2cm breit und 4,5cm 
dick ist. Der Annulus inauinalis ist offen, das Scrotum in zwei Scrotaltaschen 
geteilt. Die Vesicula prostatica ist ganz nach Art eines Uterus entwickelt. Sie 
bildet eine große dünnwandige Blase mit einem engeren, der GerWcalportion 
des weiblichen Uterus homologen Halse: ihre Höhle enthält Samenläden. Die 
Prostata ist klein ; die Yesiculae seminales dagegen sind ziemlich groß. Der 
M. bulbocavemosus ist deutlich entwickelt. 

Weiblicher Geschlechtsapparat. Der Uterus ist zweihömig und besitzt zwei 
Orificia externa, welche in die Scheide einmünden. Der obere Teil der be- 
trächtlich weiten und langen Vagina ist vcnn Peritoneum Uberzogen und mus- 
kulös : derselbe entspricht der Yesicula prostatica des Männchens. Die Meso- 
metrien enthalten zahlreiche glatte Muskelfasern; die Clitoris ist fast so lang 
als der Penis, dünn und zugespitzt. 

Bei neuseborenen Kaninchen ist das Geschlecht ohne anatomische Unter- 
suchune nicht mit Sicherheit festzustellen. Während des ersten und zweiten 
Lebensmonates ermittelt man mit Hilfe der Lupe, ob am Geschlechtsglied ein 
rundliches Orificium extemum urethrae wahrzunehmen ist, in welchem Falle 
ein Penis vorliest, der aber nicht größer ist. als die Clitoris. Der Introitus va- 
ginae ist eine mediane längliehe Spalte. 

Drüsen am Beckenausgange. 

In der Beckengegend sind , abgesehen von den Yesiculae seminales des 
Männchens, bei beiden Geschlechtern jederseits drei besondere Drüsen vor- 
handen: die Gl. Cowperi. inguinalis und analis. Die Gl. Cowperi liegt unter 
der Pars membranaeea urethrae beim Männehen , an der Seitenwand der Va- 
gina beim Weibchen. Die GL pi^aeputialis besteht aus Schweiß- und Talgdrüsen 
und sitzt in der Haut ; die Gl. analis befindet sich an der lateralen Außenwand 
des Bectum in der Höhe des siebenten Schwanzwirbels, bedeutend weiter 
abwärts, als die Gl. Cowperi. — Das Bectum besitzt einen unpaaren M. 
rectococcygeus. 




Im Vergleich zum HeDachen zeichDet sich däs Gefäßsystem des Kanin- 
cheos durch die Konstanz seiner Verhältnisse aus. Dies ist am auffälligsten 
bei den Venen und manchen isolierten, an ganz bestimmten Stellen zu finden- 
den Lymphdrüsen. 

Arterien, Die auffallendsten Differenzen im Vergleich zum Menschen 
sind folgende. Die A. carotis sinistra entspringt aus der A. anonyma, die A. 
Ihyreoidea superior aus der A. carotis communis, welche letztere sehr lang 
ist. Die A. raaxillaris interna geht durch ein Foramen sphenoidale an der 
Wurzel des Processus pterygoideus oss. sphenoidei. Die Aa. lacrymalis, resp. 
supraorbital is und frontalis entstehen aus einer A. ophthalmica inferior, einem 
besonderen Aste der A, maxillaris interna. Die A. communicans anterior fehlt. 
Die A. brachialis teilt sich erst etwas unterhalb des Ellenbogengelenkes. 

Die Aa. phrenicae superiores sind relativ viel stärker ausgebildet als die 
inferiores. 

Die A. ileocelica ist sehr entwickelt, starker als die Fortsetzung der A. 
mesenterica superior, aus welcher sie entspringt; ebenso ist die A. appendi- 
cularis stark entwickelt. Aus der A. renalis entspringt die A.intercostalisXU-, 
welche dann die A. suprarenalis und eine A. lateralis abdominis entsendet. 

Die A. iliolumbalis entsteht aus der A. iliaca communis, die A. vesicalis 
superior aus der Spaltungsslelle der letzteren. Die A, ischiadica 'giebt die A, 
sacralis lateralis ab, welche letztere die Seitenfläche des Schwanzes versorgt, 
und die A. pudenda interna, oder sie entspringt gemeinschaftlich mit 
letzterer. 

Die A. cruralis entsendet die A. profunda femoris ganz oben am Ober- 
schenkel, sowie eine A. circumDexa abdominis. Am Obersehenkel giebt die 
A. cruralis ferner eine A. saphena magna ab, welche nahe am Fußgelenk in 
die Verlaufsbahn der fehlenden A. tibialis posterior eintritt und letztere ersetzt. 
In der Fußsohle ist ein Arcus plantaris profundus vorhanden ; außerdem wer- 
den jedoch die Äste für die Zehen von der Fortsetzung der A. saphena magna 
direkt abgegeben. 

Anastomosen benachbarter Arterien unter einander finden zwar hüufig 
genug statt, wie sieh aus den Injektionsresultaten leicht ergiebt; sie speziell 
zu beschreiben ist jedoch unthuniich, Insofern sie nicht mit dem Messer dar- 



^esl^lU werden könneD. Da alle TeQe beim Kaninchen ein ca. 30 mal kleineres 
VcJamen besitzen, als beim Mensefaen. so tritt der obise Fall für gewöhnlich 
ein und an Stelle einer Anastomose, wie z. B. der EUeobogengelenksarterien, 
ein \etz feinster arterieller Kapillaren auf. — Direkte Übergänge kleiner Ar- 
terien in Venen sind aas dem änSeren Ohr. der Nasenspitze, den letzten Pha- 
langen der Finger ond Zehen, der Schwanzspitze und dem Penis beschrieben 
worden $10 . 

Venen. In der Beschreibnng des Venensystems ist konsequent das Ver- 
Cahren dorchgeftahrt, die Venen gerade wie die Arterien in ihrem V^auf vom 
Herzen zor Peripherie zn veriolgen. wodurch eine viel leiditere Übersicht 
erreicht wird. Offenbar ist es erlaobt. bei der Beschreibnng eines Röhren- 
svstemes von der Richtons zn abstrahieren, in welcher dasselbe Tom Stax)me 
dorchflossen wird. Zufolge der angewendeten Terminol(^e nehmen die 
größeren Venen in ihrem Verlauf kleinere Aste auf. während die Arterien 
solche abgehen. Einige Arterien lanastomosierent mit einander, wahrend 
nach der hier befolgten Bezeichnungsweise die analogm Venen untereinander 
»kommunizieren«. Ül>rigens sind alle diejenigen Veriiältnisse gar nidit er- 
wähnt, welche sich von selbst verstehen, weil die betreffenden Venen entwe- 
der die zugehörigen Arterien begleiten oder mit den entsprechenden Yenen 
beim Menschen in den wesentlichen Beziehungen tibereinstimmen. Indessen 
bietet das venöse Svstem im Yereleich zum Menschen weit mehrBesonderiieiten 
dar. als das arterielle. 

Die Venen der oberen Körperhälfte beider Seiten bleiben getrennt, indem 
sie zu den Vv. cavae superiores dextra und sinistra znsammenflieBen. Die 
erstere hält den Verlauf der V. cava superior des Menschen ein, die letztere 
mttndet in das Herz vermittelst des Sinus coronarius. Das Offenbleiben der 
auch beim Menschen als Varietät vorkommenden und im Fötalzustande kon- 
stant vorhandenen V. cava superior sinistra wird durch das Fehlen jenes 
Kommunikationsastes bedingt, der beim Menschen V. anonyma sinistra genannt 
wird. Da letztere wahrscheinlich aus quer^erlauf enden Verbindungen der Vv. 
thyreoideae inferiores in früher Fötalzeit sich hervorbildet .7^}, so durfte die 
geringe Entwickelung der Gl. th\Teoidea beim Kaninchen hiermit in Überein- 
stimmung stehen. Die V. jugularis interna ist nur rudimentär vorhanden; 
dafür ist die V. jugularis externa stark entwickelt und kommuniziert durch 
ein Emmissarium temporale mit dem Sinus transversus. Anstatt durch die 
Y. jugularis interna findet das Blut der Schädelhöhle femer noch seinen Ab- 
fluß durch ein Foramen cavemosum im Corpus oss. sphenoidei posterioris 
unterhalb der Hypophysis , durch welches der Sinus cavernosus mit einer V. 
vertebralis mediana kommuniziert. Letztere verläuft in der Medianlinie vor 
der Wirbelsäule des Halses. 

Eine sehr merkwürdige Einrichtung existiert am Unterkiefer. Unmittel- 
bar hinter dem letzten unteren Backenzahn befindet sieh ein ovales Foramen 
mandibulare, durch welches die V. orbitalis inferior mit der V. alveolaris in- 
ferior kommuniziert. Während der Kontraktionen der Kaumuskeln, die so 
häufig wiederkehren, wird die zwischen den Mm. masseter und pterygoideus 
internus verlaufende V. orbitalis inferior komprimiert werden, und in diesen 
Momenten wird das Blut aus dem vorderen unteren Teile des Cavum orbitale 
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a die V, alveolan's 



durch das Foramen mandibulare hindurch seinen Abfluß 
inferior nehmen müssen. 

Die Armvenen bielen wenig besonderes ; nur milndet die stark enlwlcltelte 
V. cephalicii in die V. circumflexa stiapulae, die V. basilica mitunter in eine 
V, niammaria externa. 

Die V. hemiüzygos fehlt, dafür ist die V. intercoatalis suprema sinislra 
stark entwickelt. Sie nimmt eine V. phreniea superior sinistra auf, wylirend 
die dextra in die V. azygos mUndet. 

Der Bruslteil der V. cava inferior ist verhüItnismüBig sehr lang. Die Vv. 
iliacae communes fehlen ; in die V. cava inferior münden die Vv. iliacae 
externae getrennt, die internae mittels eines gemeinachaflHchen kurzen Stam- 
mes : der V. iliaca interna communis. Unter den Ästen der V. iliaca interna 
ist die V. ischiadica am meisten ausgebildet. Dieselbe kommuniziert an der 
Wade mit der V. saphena parva und setzt sich abwHrts fori, um als V. libialis 
anterior auf dem FußrUcken zu endigen. Sie ist der V. cephalica ganz analog. 
Die Enlwickelung dieser Haulvene dürfte durch die schon erwähnte Ausbildung 
derA. saphena magna bedingt sein. In dieV. epigastrica inferior mUndet eine 
V. abdominalis, welche die den Mammae entsprechende Haut des Bauches und 
der Brust in ihrer ganzen Ausdehnung durchzieht, und mit den Vv. mamma- 
riae esternae Verbindungen eingeht. Die V. saphena magna gelangt als V. li- 
bialis posterior zur Fußsohle. 

Im Ly mphgefüßsystem ist die Konstanz des Vorhandenseins man- 
cher isolierter Lymphdrüsen in ganz beslimmler Lage auffallend. In der 
Wurzel des Mesenterium findet sich eine zusammenhüngende Masse von Gl. 
niesenten'cae , das sog. Pancreas Asellii, Die Menge der aus dem Ductus Iho- 
racieus ausfließenden Fllissigkeit beträgt in der Minute 0,0044 — 0,0050 g, 
in 24 Slunrien 63 — 79 g oder '/17 — Vis des Körpergewichtes nach 34stUndigem 

^^aslen {79). — In den Lymphdrüsen sind glatte Muskelfasern zahlreich vor- 

■j^en {37, S. 357). 

^^R Die Blutmenge des Kaninchens ist mit Benutzung der farbenprUfenden 

^^fcthode bestimmt worden. Die mittlere Schwankung der zu einem Versuche 
gehörigen Einzelprüfungen ist zu 2,5 — 4% anzusetzen {80). Die spezieilen 
Resultate ergeben sich aus der folgenden Tabelle. Das Körpergewicht wurde 

iter Abzug des Darminhaltes und der Embryoneu ermittelt. 
We 
Mit diesen Resultaten stehen andere Augaben in tlbereinstininmng, wo- 
± Vj,— Y„, im Mitlei '/is («'), Vi»— %« (^'''*)' "^^^ V21— Vit (*2j im Mittel 
I zehn Beslimmungen gefunden wurden (vergl. 
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Viel größere Schwankungen werden beobachtet [396) ^ wenn man Tiere 
von ungleichem Ernährungszustände benutzt: 



Geschleclit etc. 


Körpergewicht 


Körpergewicht 


Blntgewicht 


Verhältnis von 


inkl. Darminhalt 


ohne Darminhalt 


inojo 


Blut = 1 : Körper 


Mager 


1198 


1023 


3,7 


29,0 


Fett 


1672 


1234 


6,5. 


15,4 


- 


1596 


1244 


4,4 


22,0 


Männlich 


1664 


1422 


8,4 


29,0 


, Weiblich 


1719 


1460 


3,7 


27,0 


- 


1743 


1463 


3,0 


33,0 


Mittel 






5,4 


18 



Dagegen erhält man durch direkte quantitative Bestimmung des Hämatins 
ein Verhältnis von Yiß — Y^ (172)] oder nach anderer Methode von A :12,3 
—43,3 (723). 

Was die Blutverteilung in den einzelnen Organsystemen betriflft {ß96), so 
wurden im Mittel erhalten : 



Gesammtblut- 
menge in ojo des 
Körperge- 
wichtes 



5,4 



Blntmenge im Bewegungsapparat 
(S. 26) 



in ojo der O«- 
sammtblntmenge 



30,6 



in o|o des Organ- 
gewichtes 



2,7 



Blutmenge in Drftsen und dem 
Gefäßsystem 



in ojo der Oe- 
sammtblutmenge 



in o|0 des Organ- 
gewichtes 



63,4 



18,0 



Durch Gefrierenlassen eines frisch getöteten Kaninchens wird die Blut- 
menge in den Eingeweiden um 43j;5% der Gesammtblutmenge größer, auf 
Kosten der Blutmenge im Bewegungsapparat (S. 26). Besonders blutreich ist 
die Leber — beispielsweise : 



Körpergewicht 



Lebergewicht 
in ojo des Kör- 
pergewichtes 



1284 



4,2 



Leberblutmenge 



in o|o der Ge- 
sammtblut- 
menge 



in ojo des Leber- 
gewichtes 



16,1 



25,0 



Im lebenden Kaninchen ergab sich (ö96) in betreff der Blutverteilung 
durchschnittlich : 



Gesammtblut- 
menge in ojo des 
Körper- 
gewichtes 


Blutmenge im 
Bewegungs- 
apparat 


Blutmenge in 

Drüsen und 

Gefäßsystem 


Blutmenge in 
der Leber 


Blutmenge in 
den Nieren 


5,4 


36,6 


63,4 


24,0 


1,93 



Für frisch getötete totenslarre Kaninchen wurde in % der Gesammt- 
blutmenge gefunden : 



Gehirn und 
Rücken- 
mark 


Muskeln 


Herz, Lun- 
gen, große 
Blutgefäße 


Leber 


Milz 


Nieren 


Verdauungs- 
kanal 


Knochen 


Haut 


^,2 


29,2 


22,8 


29,3 


0,2 


1,6 


6,3 


8,2 


«,^ 
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Hieraus ergiebl sich das bemerkenswerte Resultat; daß von dem Gesamml- 
I etolTwechsel des Kaninchens auf Leber, ruhende Muskeln und auf die übrigen 
' Organe ungefähr je gId Dritteil enirällt. Zur Aufkliirung ist jedoch hinzuzufügen, 
daß das relative Gewicht im Verhällnis zum Körpergewicht ohne Darminhalt beim 
Kaninchen für die Leber zu i,S%, für die Muskeln zu 37% (W. Krause], beim 
Menschen dagegen zu resp. 3,7 und S8% angenommeQ werden kann. 

»Injektionen von Wasser in die V. jugularis externa werden tfidlich, wenn sie 
'/so — '/:io des Körpergewicbles betragen, solche in die V. saphena magna erst, 
wenn '/lo des Körpergewicbles erreicht isl [744]. 
Das spezifische Gewicht des Blutes beträgt nur 1,0425 [83]. Hier- 
mit stimmt überein, daß zufolge älterer Angaben der Gehalt des Kaniochen- 
blutes no sog. trockenen Blutkörperchen gleich 91,5 — 95,8 p. m. (S4 resp. 
85) zu setzen ist. Beim oeugeboreoeo Tiere wurden 90,0 — 91, S gefunden {S4]. 
Der Durchmesser der sehe ibenfürm igen roten Blutkörperchen des Kanin- 
chens betragt 0,0063 mm {86} — o'^0069 [92 u. ftfiÄ); 0,0062—0,0080. im 
Mittel 0,0069 und die Dicke 0,0017 {89); 0,0080 (S8). Die Anzahl derselben 
procinm 3 760 000—6 030 000 im Mittel 3 700 000 {89, vergl. 72Ö). Die 
Fürbekraft eines cmm Blut entspricht der von 3 600 000 Blutkörperchen des 
Menschen (S9, S, 301), und ist nicht unbeträchtlich geringer als die eines 
gleichen Volumen von menschlichem Blut. Den Blutumlauf im lebenden Tier 
kann man im Mesenterium bei 2—14 Tage allen Htberisierten Kaninchen 
stundenlang beobachten, ebenso die Chylusbewegung {90). 

»Bewegliche Bakterien sind im normalen Blut nicht vorhanden, wohl aber 
sparsame unbewegliche Körnchen {666). 
Gegen Kohleuosyd isl das Kaninchen empHndlich, ein Gehalt der Einat- 
mungsluft von 0,OBYo wird jedoch lange ertragen [668). — Über den Zucker- 
gehalt verschiedener Gefaßprovinzen vergl. 69i. 

Die Pulsfrequenz beträgt im Mittel 220 Schlüge in der Minute [mit- 
unter 192, v.Bezold) bei einem durchschnittlichen Körpergewicht von 1434 g, 
nach anderen Angaben [9/) nur 120 in der Minute, die mittlere Kreislaufszeit 
7,22 Sekunden in der Bahn von einer V. jugularis externa zur anderen, da- 
gegen 7,79 im Mittel aller Bahnen. Die Geschwindigkeit des Blutstromes ist 
relativ grüßer, die Kreislaufsdauer geringer als beim Menschen (92). In einer 
Hinute fließen durch das Herz durchschnittlich 890 g, durch 1 kg Körperge- 
wicht nur 620 g [93). 

Die Untersuchung des Gefüßsystemes wird am besten nach In- 
jektion der Venen von den Arterien aus mittels Leimmasse, die mit Berliner- 
blau gefürbt ist, vorgenommen. Die Injektion geschieht am eben durch Chlo- 
roform-Einatmung getöteten Tiere, oder man läßt derselben eine Anfüllung 
der Arterien mit durch Zinnober gefärbter Wachsmasse folgen. Auch wurden 
mit letzterer die Arterien gefüllt, ohne gleichzeitig die Venen einzuspritzen. 
Am spätesten gelangt die Masse in die Aa. ophthalmica superior und digitalis 
doraalis libularis digiti IV. Ftlr die Lage Verhältnisse sind Durchscbnitle an 
gefrorenen Kürperteilen unentbehrlich. Den Verlauf der Lymphgefäße kann 
man auch im nicht-injizierteo Zustande mit Hilfe des Sonnenlichtes an frisch 
getüteten Tieren in ihren UauptzUgen verfolgen. Die kleineren subkutanen 
Stümmchen, welche eben anfangen, eine Muscularis zu erhallen, zeigen slern- 
^-rfitrmige glatte Muskelfasern (647). 




I 



Das Gehirn des Kaninchens ist, wie der Scliädel, in niunchen Beziehtin- 
geD dem Vogelgehtrn Uhnlieh. Witt bei letzterem lüufl das ^roße Gehirn nach 
vorn beinahe spitz zu, das Corpus strialum isL sehr groß; das kleine Gehirn 
hat eioen slaik entwickelten, in einer Grube des Os teniporum versteck! 
Flocculus. 

Betrachtet man das Gehirn von oben (s. Neurologie], so fallen an seini 
vorderen Ende die Lobi olfattorii als kolblge H er vorra gongen auf. Das große 
Gehirn ist dreieckig und ohne Windungen, die Eininentia quadrigemina liegt 
in der Gegend, wo die Colliculi anteriores und posteriores zusanimensloßec, 
nach oben frei. Am Cerebellum ist der Vermis sehr entwickelt, nach obeo 
konvex, die Gyri desselben sind zierlich, und deutlich in Lappen gesondert. 
Lateralwäi'ls springt der in der Fossa masloidea ruhende Flocculus herv 
Die Strange der Medulla oblongala sind leicht nu erkennen ; am unteren Eni 
des Venlriculua quartus zeigt sich eine V-förmige graue Masse : die l.ai 
cinerea. 

An der Basis — die am besten von unten her, ohne das Gehirn aus di 
Scbsdel zu entfernen, mittels Knochenzange und Schere frei gelegt wird — 
sieht man ebenfalls die Lobi olfactorii, dahinter das Chiasina opticum, aus 
welchem die Nn. optici parallel nach vorn verlaufen. Hinter denselben folgt 
das Tuber cinereum, dessen hinlerer Hand von dem vorderen Lappen der Hy- 
pophysis bedeckt wird. Am lateralen Rand des Pons Varolii verlüuft der N, 
trigeminus, dessen Masse die aller tlbrigen Hirnnerven zusammengenommes 
Uhertrifn. Die Medulla oblongala ist verhjiltnismüßig dick; die Pyramidei 
strünge sind relativ schmal und deutlich geschieden. 

Der Wassergehalt von peripherischen Nerven beträgt 67,<3% 
Hitlel [93], nach anderen Angaben [94) jedoch im N. ischiadicus 57,fir 
Wasser, außerdem 15,55»/,, Ätherexlrakt, ^Q,ü»«/g unlösliche Stoffe. — Ül 
die doppellkonturierten Nervenfasern ist zu bemerken, daß der Abstand vi 
je zwei Hanvier'schen Einschnürungen durchschnittlich 0,9 mm betrügt {7' 

Die Leilungsgeschwindigkeit in peripherischen Nerven wird zu 12,5 
in der Sekunde durchschnittlich angegeben (äj/). 

Je abweichender das Gehirn des Kaninchens gebaut ist, um so auffallefi- 

der ist die Übereinstimmung des peripherischen Nervensjstemes mit dem- 

■ Jenigeu des JUenschen. Allerdings springl dieselbe nicht auf den ersten Blick 
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ins Auge. Viele Nerven haben einen abweichenden Verlauf, andere sind slär- 
kor oder schwächer entwickell, indem sie verhälLDismüßig dick und nament- 
lich in die Liint;c gestreckt erscheinen, was z. B, in der peripherischen Aus- 
breitung der Nn. Ingeminus und facialis im Gesicht der Fall ist. Auch sonst 
finden sich viele untergeordnete Verschieden heilen, aber doch fast gar nichts, 
was sich nicht gleichsam von selbst verstände, nachdem die Unterschiede im 
Bau des Muskel- und auch des Arterien systemes konstatiert sind. Hierher ge- 
hören namentlich die Abweichungen in den Nerven der Exlremitdten, welche 
durch die geringe Enlwickelung des Daumens und Kleinfingers, sowie durch 
das Fehlen des Hallux bedingt werden. Derartige DifTeremen des Nerven- 
systemes können als sekundere betrachtet werden ; theoretisch betrachtet kann 
man freilich mit analogem Schein von Henht dieselben für primärer Natur und 
diejenigen der anderen Systeme füi- die abgeleiteten halten. In physiologischer 
Beziehung ist der Ursprung und die Endigung der Nerven maßgebend, um 
ihre Bedeutung zu verstehen; die Länge der leitenden Fasern und die etwaigen 
Umwege, auf denen sie verlaufen, fallen wenig ins Gewicht- Und gerade von 
diesem Gesichtspunkte aus frappiert, wie schon gesagt, die fast vollslündige 
Übereinstimmung unter so verschiedenen Saugern wie der Mensch und das 
Kaninchen. Diese Konstanz des peripherischen Nerven systemes ist von großer 
theoretischer Bedeutung, und die Konslaticning derselben kann als ein inte- 
ressantes Hesultal bezeichnet werden , welches aus der vergleichenden Ana- 
tomie des Kaninchens sich ergiebt. Auch ist die Seltenheit der Varieiaien des 
peripherischen Nervensy.slemes hiermit in Übereinstimmung. Solche sind vom 
Kaninchen kaum anzuführen , und wenn sie gleich beim Menschen weit öfter 
sich finden [9S\ , als früher bekannt war, so ist doch ihre llüuligkeil jedenfalls 
verschwindend gegenüber derjenigen der Varietäten im Gefäßsystem. Für die 
Aufgaben der Physiologie wie der modernen Neurologie, welche die Bedeutung 
der mannigfaltig komplizierten NervenfaserbUndel durch Ermittelung ihrer 
Ursprünge und Endigungen ergründen will, ist diese Übereinstimmung und 
Konstanz der Verhältnisse ein sehr günstiger Umstand. Denn es werden danach 
die Schlüsse von einem Sauger auf andere, namentlich auf den Menschen, 
hesser begründet erscheinen, und es braucht andererseits wohl nicht hervor- 
gehoben zu werden , daß erst durch Beschreitung des angedeuteten Weges 
ein Verständnis sehr vieler Angaben aus' der speziellen Neurologie ermöglicht 
wird. Überall, wo von Verbindungen und Faseraustausch verschiedener Ner- 
venstümme untereinander die Rede, hat man bisher mit fast ebensoviel unge- 
lösten Rätseln zu ihun. Auf letztere, sowie auf manche scheinbar sehr 
schwierige physiologische Streitfragen, z. B. die Hemmungswirtungen des 
N. vagus etc., wird vielleicht mehr Licht fallen, sobald die Erforschung der 
mikroskopischen Nervenendigungen vollendet sein wird. 

Unter den Hirnnerven sind die Nn. oculomolorius , facialis, und ganz 
besonders der N. trigeminus stark entwickelt; der N. glossopharyngeus da- 
liegen ist ziemlich fein. Die Nn. ophthalnn'cus und maxillaris superior verlas- 
sen vereinigt die Schüdelhöhle durch die Fissura orbitalis; der N. acusticus 
verlauft unter dem N. facialis (bei aufrecht gehaltenem Kopfe); der N. hypo- 
glossus geht mit zwei Wurzeln durch die Foramina condyloidea anteriora 
superius und inferius oss. occipitis. 
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^deuUing, fäf^M 
ibre peripfaeIH 



RUckenmarksnerven. Die Bilduag von Plexus hal die BedeuUing, 
einzelnen Faserbündei auf die Wege zu teilen, auf welchpn sie ibre 
rischen Endigungspunkte erreieben. Seitdem man weiß, daß die doppeltkon- 
lurierlen Fasern der Rückenmarksnerven etc. teils mll terminalen Körperchen, 
teils in motorischen Eudplatten, jedenfalls mit besonderen Endapparalen auf- 
hören, seitdem ial der physiologischen Anatomie von neuem die Aufgabe ge- 
stellt, das Rätsel der Plexusbildungen zu lösen, und jedem Rückenmarks- 

en seinen ihm angehifrigen Verbreilungsbezirk zuzuweisen. Je feiner die 
Untersuchungsmelhoden wurden, um so beschrankter hat sich das Vorkommen 
des früher allgemein angenommenen Übergreifens der Faserbezirke benacb^l 
barter RUckenmarksnerven in einander herausgestellt. Als wichtigstes K»^ 
sullat ist der Satz anzusehen: daß die Muskeln ihre Nervenfasern aus der« 
selben EUcken mark sn er ven würze I erhalten, welche die ttber ihnen selbst und 
ihren Sehnen gelegenen flautsteilen versorgt. Die in der systematischen 
Anatomie beschriebenen größeren Nervenslämme sind nicht mehr als die 
Heerstraßen, auf welchen Fasern ganz verschiedenen Ursprungs au ihren 
schiedenen Eudigungspunkten gelangen. 

Die Ermittelung der Verbreitung von Nervenfasern, die aus einem b»» 
stimmten Intervertebralloch austreten, ist bisher nur für den Plexus brachialis 
durchgeführt worden. Die bei letzterem in der speziellen Neurologie mitge- 
teilte Tabelle giebl Resultate wieder, welche teils durch Beizversuche am 
lebenden Tier, teils durch Nervenreseklionen mit nachfolgender fettiger EnW 
artung der betreffenden peripherischen Fasern, die unter Beihilfe des Mikro« 
skopes nachgewiesen wurde, erhalten worden sind. ' 

Dringend wünschenswert erscheint jetzt eine vollständig durchzufflhrende 
KonlrollieruDg der betreffenden , von einem früheren Beobachter durch das 
physiologische Experiment erhaltenen Resultate vermöge des zuverlässigeren 
Weges der anatomischen Untersuchung nach erfolgter fettiger Degeneration, 
da aus anatomischen wie aUs experimentellen (irUnden mehrfache Zweifel an 
der Richtigkeit mancher Details der erwähnten Tabelle zu bestehen scheinen. 

Außerdem wilro eine Ausdehnung dieser Untersuchungsmethode auf die 
Verbreitung der Hirnnerven , wobei sich manche vielfach erörterten physio- 

chen Kontroversen mutmaßlich lösen würden, sowie auf die teilweise zu- 
gänglichen Nervensiamme für die untere Extremitfit in hohem Grade er- 
wünscht. In der Thal ist dieser Weg bereits mit gutem Erfolge bei den voi 
N. aceessorius herstammenden Rr. pharyngei des N. vagus betreten wordi 

6 und N. aceessorius. Durchschneidung). Über weitere historische 
experimentelle Details s. 96. 

Die Nerven des Plexus brachialis bieten folgende Besonderheiten. Eil 
N. subclavius fehlt; der N. perforans hrachii s. musculoculaneus perforii 
zwar den M. coracobrachialis , endigt aber in diesem Muskel und dem obere! 
Teile des M. gleno-ulnaris s. biceps brachii. Die motorischen Fasern, welcl 
demselben beim Menschen sonst noch angehören, verlaufen in der Bahn d^ 
N. medianus, die scnsibeln im N. radialis und dem R. superficialis 
Der N, medianus verlauft in Begleitung der A. radialis, welcher der N. radif 
fern bleibt; ersterer versorgt zum Teil auch die Volarlläche des vierten Fii 
gers an der Ulnarseite mittels eines Verblndungsastes in der Hohlhaod. Ebeni 
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Ult die Badialseite der Dorsalflache des vierten Fingers dem N. radialis ku, 
lahread der N. iilnaris die Ulnarseite versieht. Diese ModiükatloneD haben 
Moch auf den Ursprung der betreffenden Nervenfasern aus bestimmten Nn. 
»rvicsles keinen Einfluß. 

An den Nerven der Extremitäten, namentlich in der Vola raaous, hndeu 
bh Vater'sche Kisrperchen. Ihre Zahl wird auf 45 angegeben {97). 

Von der Ansa cervicalis VIII wird ein N, longissimus pectoris abgegeben, 

teicher mit der V. abdominalis verläuft und den M. eutaneus maximus zum 

Teil versorgt. An der Bildung der Ansa cervicalis VIII nimmt außer dem N. 
dorsalis I noch ein kleines Bündel des N, dorsalis II Teil, und da aus dem 
letzteren jedenfalls nur sehr wenig Fasern zur oberen Extremität gelangen 
dürften, wie aus den Experimenten über Nervendurchschneidung am Plexus 
hraehialis hervorgehl (.96), so könnte man annehmen, daß einige Fasern 
des N. longissimus pectoris aus dem N. dorsalis II stammten, obwohl nach 
anderen Angaben [/0.9) wenigstens ein Teil derselben aus dem N. cervicalis 
VIII abzuleiten ist. Für jene Annahme ließe sieh noch anführen, daß der M, 
cutaneus maximus von anderen Intercostalnerven bis zum N. intercostalis VI 
abwärts, mit Ausnahme des ersten, ebenfalls Zweige erhalt. Andererseits 
kann man auch vermuten, daß dem genannten Muskel Fasern aus dem N. 
dorsalis I in der Bahn des N. longissimus pectoris lugeführt werden. Endlich 
w3re es möglich, daß die Haut des kleinen Fingers einzelne Fasern aus dem 
N. dorsalis U auf diesem Wege erhielte. 

Die Plexus lumbalis und sacralis bieten folgende Eigen tÜmlichkeiteD dar. 
Erslerer wird von den Nn. lumbales V — VII und einem oberen Ast des N. sa- 
cralis I gebildet; die Nn. lumbales I- — III beteiligen sich an seiner Zusammen- 
setzung nicht, sondern verhalten sich wie Nn. intercostales. Der N. lumbalis 
IV entsendet den N. iliohypogastricus. Der N. cutaneus femoris posterior ver- 
lauft hinter dem Tuber oss. ischii, die V. ischiadica am Oberschenkel beglei- 
tend. Der N. peronaeus entsteht vorzugsweise aus dem N. lumbalis VII; der 
N. libialis und die Muskelnerven des N. ischiadicus für den Oberschenkel aus 
der Ansa lumbalis III. Ohne Zweifel wird der Unterschenkel und Fuß wesent- 
lich von Fasern versorgt, die in den Nn. lumbalis VI! und sacralis ! das Rücken- 
mark verlassen, und in Analogie mit der oberen ExtremitJit entspricht der N. 
lumbalis VII dem N. cervicalis VIII, der N. sacralis l dem N. dorsalis I. Über- 
haupt lassen sich die Faserzüge der Nerven für die untere Extremität und das 
Becken mit besonderer Leichtigkeit bis zu bestimmten Foramina interverle- 
bralia und sacralia verfolgen. Die mediale Seile der Haut des Unter sehe picels 
wird wesentlich vom N. saphenus major, die laterale vom N. saphenus minor 
versorgt: an der hinleren Seite verbreitet sich der vom N. ischiadicus anstall 
vom ». peronaeus abgegebene N. cutaneus cruris posterior. Die Nn. peronaei 
siiperlicialis und profundus sind nicht getrennt; auf den Fuß reicht der N. 
saphenus major nicht hinab; sowie überhaupt die Nn. digitales dorsales pedis 

t gleichmäßiger Ordnung vom N. peronaeus, die volares vom N. tibialis ab- 
sehen werden. 
: 



Der IHeiTus aiccygeus entsteht aus dem N, sacralis IV und den Nn. coccy- 
1 1 — V, ist sehr zart und bildet hauptsächlich einen N. coccygeus later^U^- 
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Im s>mpathi8cben Nervensyslem sind die größeren Ganglien im 
allgemeinen graiirOtiich und sch<nrf umschrieben. Maoche Verbindungen des 
GaDgliensystemes, die nicht speziell fiugegeben werden, sind wie heim Men- 
schen vorhanden, aber nur durch das Mikroskop mit Sicherheit zu ermitteln. 

Im Kopfteil des sympathischen Nervensystemes ist das Ganglion oticum 
durch ein kleineres accessorisches Ganglion oticum posterius ausgezeichnet. 
Das GanglioD intercarolicum enthalt Gefaßkntiuel. 

Am Haliteil wird das Ganglion cervicale medium des Menschen durch das 
Ganglion cervicale inferius (G, stellatum 99, s. spezielle Neurologie) reprä- 
sentiert, so daß ersteres nur scheinbar fehlt. Das Ganglion cervicale inferim 
dos Menschen ist das thoracicum prinium [G. slellaLuni, 41) beim Kaninchen, 

Im BrusUeil ist der PIe:ius cardiacus besonders interessant; seine 
Fasern stammen jederseits vom R. cardiacus N. vagi, vom N. recurrens, und 

G. cervicale inferius, welches eine mit der A. verlebralis verlaufende 
Badix brevis und außerdem eine Radix longa von den obersten Wurzeln de» 
Plexus brachialis erhült. Der N. splanchnicus minor verlauft in der Bahn dei 
N. splanchnicus major. 

Die Ganglienpteams der Bauchhishle, namenllich aber der männliche^ 
und weiblichen Geschlechtsorgane, sind bereits sehr genau untersucht (s. 
spezielle Neurologie). Die Vesicula prostalica sowie die Vasa deferenlia d» 
Hünnchens erhalten ihre Nerven von einem unpaaren N. hypogaslricus, welcbef 
längliches Ganglion hypogastricum enthalt. Die Fasern stammen teils voa 
den Nn. sympathici abdominales, resp. den Ganglia lumbaliaV; teils gehei^ 

US dem Plexus mesentericus inferior hervor. In letzterem findet sich ein 
größeres, oberhalb der Wurzel der A. mesenlerica inferior gelegenes Ganglioi 
mesentericum (inferius) ; andere Fasern kommen aus dem am unteren Ende 
der Aorta descendens gelegenen Plexus aorticus abdominalis. 

Der Uterus und die Vagina erhalten Nervenfasern von den Ansäe sacralsa 
11 und in, sowie vom sympathischen Nervensystem. Die Nd. uterini stammeil 
hauptsachlich aus dem N. sacralis 111, die Nerven der Vagina vom N. sacralä 
rv, diejenigen der Clitoris aus den Ansäe sacrales I^ — 111. Die Hauptmasse d« 
lympathischen Fasern stammt wie heim Mannchen aus dem Plex.us mosentei^ 
cus inferior, ferner aus dem Plexus aorticus abdominalis. Dieselben Verlaufes 
im Plexus hypogastricus dexler und sinister zum Plexus vaginalis. Letzteres 
umgiebl den nicht vom Peritoneum überzogenen Teil der Vagina, enthalt is 
seinem oberen Abschnitte jederseits ein konstant vorhandenes Ganglion uterb- 
num. Alle diese sympathischen Plexus führen zahlreiche größere und kleinere: 
Ganglien, sowie viele doppeltkonlurierte neben den blassen Nervenfasern. 

Im Becken sind jederseits vier Ganglia sacralia und zwei Ganglia coo- 
cygea vorhanden; außerdem ein unpaares Ganglion coccygeum inümum. 
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Spezielle Anatomie. 



Osteologie und Syndesmologie, 



Kopf. 



Der knöcherne Kopf des Kaninchens besteht aus 25 verschiedenen KnocSen^ 
welche, mil Ausnahme des Unterkiefers, der sich durch ein Gelenk den 
Uhrigen zugesellt, und dos Zungeubeines durch .Nähte miteinander verbun- 
den sind. 

Man teilt den KopT ein in den üirnschiidol und das (knöcherne] Ge- 
sicht. Ersterer wird gebildet durch 10 SchtidelbnocheD , letzteres durch 15 
Gesichlsknochen, jedoch nehmen an der Zusammensetzung des Gesichtes auch 
einige Schädelknochen teü. Außer den genannten Knochen des Gesichtes sind 
von denjenigen , welche die Schadelhöhle zusammensetzen, das Os occipitis, 
ferner das Os inlerparielale, die Oss. sphenoidea anlerius und posterius, das 
Os ethnioideuni und Os fronlis unpaar, die Oss. parielalia und temporuni aber 
paarig. 

• Schädelknochen. 

Os occipitis, Hinterhauptsbein. 

Das Hinterhauptsbein entsteht aus vier bei Juujfcu Tieren leilvteise noch 
gelrennten Stflcken, welche in der Ansicht von . 

vorn am deutlichsten .sind (Fig. 28). Es sind die ** 

Pars basilaris, Partes condyloideae und die Pars 
squamosa, welche letztere beim halberwachsenen 
Tiere durch Nahte mit den Partes condyloideae ver- 
bunden ist. 

Pui's basilaris s. Corpus. Der Grundtcil 
zeigt verschiedene Flächen, vordere, obere, untere 
und zwei seitliche. Die vordere, wie eine der Länge 
nach durchschnittene Hantel gestaltet, vermittelt 
die Verbindung mit der hinteren Fläche des Corpus 
oss. sphenoidei, welche eine entsprechende Form 
zeigt. Die Verbindung ist eine Synchondrose : 
Sgnchondrosis spheiiobasilaris (Fig. S8 Sb]s. spheno- 
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occipitalis; letztere repräsentiert eine Fibrocartilago intervertebralis zwi- 
schen den beiden letzten Schädelwirbeln [S. 44). 

Die obere Fläche oder der Clivus ist glatt, grubenförmig , welche letztere 
Eigenschaft sie durch die sie nach oben tiberragenden Seitenflächen erhält. 
Ihr vorderes Ende liegt unmittelbar an der Wurzel des Dorsum sellae oss. 
sphenoidei. Nach hinten begrenzt sie mit der unteren Fläche in einem nach 
vorn konvexen Rande das Foramen magnum. Das hintere Drittel wird durch 
eine von den Seitenteilen auf die obere Fläche bogenförmig sich fortsetzende, 
nach vorn konvexe Crista transversa von den vorderen geschieden ; es ist nicht 
grubenförmig und der Köi'per zeigt dort eine kleine Wölbung nach aufwärts. 
Die ganze obere Fläche steigt schwach nach vorn und oben an. 

Die untere Fläche ist konkav , zeigt eine mittlere Rinne, die an der hin- 
teren Hälfte durch eine sagittale Crista basilaris in zwei zerfällt. In dem mitt- 
leren Teile ist sie schmaler als vorn, und hinten breiter als vorn. Nach hinten 
trifft die untere Fläche in dem das Foramen magnum occipitale begrenzenden 
Rande mit der oberen zusammen. 

Die seitlichen Flächen springen besonders tlber den vorderen Teil der 
oberen Fläche vor, sind im vorderen Teil breiter als im hinteren und zeigen 
im ersteren eine tiefe Grube, Fossa petrotympanica s. jugularis, in welche die 
Spitze der Pars tympanica oss. temporum sich hineinlegt. Der Grund dieser 
Fossa ist porös. 

Der hintere Teil der Seitenfläche ist kaum halb so hoch wie der vordere 
und geht in die Partes condyloideae über. 

Partes condyloideae s. laterales, Gelenkteile oder Seitenteile. Die Ge- 
lenkteile entwickeln sich aus der hinteren Partie des Körpers oder der Pars 
basilaris. Sie bilden die seitliche Begrenzung des Foramen magnum occipitale 
und steigen nach hinten und oben an, um in den unteren Teil der'Schuppe 
tiberzugehen ; ihre Stellung zur Pars basilaris ist fast senkrecht. 

Die lateralen Flächen zeigen jederseits am hinteren Teile die Processus 
condyloidei mit retortenförmigen Gelenkflächen, deren breite, den Bauch einer 
Retorte darstellenden Teile nach vorn, am Übergange in die Pars basilaris sich 
befinden. Die ganze Gelenkfläche ist konvex. Im vorderen unteren Teile der 
lateralen Fläche sieht man die Öffnung von zwei Kanälen, die schräg nach 
vorn verlaufen und für den N. hypoglossus bestimmt sind : Foramina condy- 
loidea anteriora superius und inferius (Fig. 28 FCj S. 75) , von denen das obere 
das kleinere ist. Am oberen Ende der lateralen Fläche sind noch mehrere 
Löcher, Foramina condyloidea posterior a^ vorhanden. Über der äußeren Mün- 
dung derselben befindet sich am oberen Rande jedes Seitenteiles ein kleiner 
seichter Eindruck , Jncisura jugularis ; sie wird nach vorn von dem niedrigen 
Processus jugularis anterior begrenzt (welcher beim Menschen als Varietät sehr 
häufig ist) . Wo der hintere Teil der Pars condyloidea nach oben und median- 
wärts umbiegt , entspringt lateralwärts von dem hinteren oberen Ende der 
Gelenkfläche ein breiter platter Processus jugularis [posterior)\^\%,2%Pj^ S. 75) 
s. lateralis s. paramastoideus, welcher senkrecht nach unten verläuft und sich 
ziemlich schnell zuspitzt, um dann mit einer knopfförmigen Anschwellung zu 
end/gen. Derselbe repräsentiert den Processus transversu» des letzten Schä- 



Die Foramina condyloidea anteriore sollen nach Größe und Anordnung öfters 
erheblich variieren {8i8]. 
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delwirbels und legi sieb genau in die Mille der hinleren Fläche der Bulla tym- 
pani oss. Itimporuru, medianwürls neben dem Processus uiastoideus. 

tDef hinlere Teil des oberen Hundes der Pars condyloidea sowie der obere 
*te Teil des Processus jugularis (posterior) vereinigt sich durch Schuppen- 
bt (8. 37) mit der Pars petrotympanica oss. lemporum. 
Die mediale Flache der Gelenkteile zeigt nichts bemerkenswertes, als 
»medialen ÖffuuDgen der Foraniiaa eoudyloidea superius und inferius, 
erl 
Pars squamosa, Schuppeuteil oder Schuppe. Derselbe ist ein platter, 
röser Knochen; seine Form isf eine vielgestaltige und komplizierte. Im 
ganzen hat die Schuppe die Gestalt eines gleichseitigen Dreieckes mit stark 
abgerundeten Ecken und einer etwas konkaven Grundlinie, welche die 
obere Begrenzung bildet. Nach der Flache ist die Schuppe sowoiü in sagittaler 
als in transversaler Richtung stark gekrümmt. In ersterer Richtung auf die 
Art, daß nur das untere, die Spitze des Dreieckes darstellende Dritteil mit dem 
oberen Teil der Partes condyloideae in einer Ebene liegt, wogegen der übrige 
Teil einen stumpfen, beinahe rechten Winkel mit dem unteren Dritteil bildet 
und nahezu parallel der Pars basilaris sich erstreckt. — Für die genauere Be- 
schreibung unterscheidet man an der Schuppe einen unteren und oberen Teil. 
Der unlere Teil , welcher sich an die Gelenkteile anschließt, vervoll- 
stündigl zunücbsl die Begrenzung des Foramen magnum nach hinten und 
oben. Der dadurch gelieferte zugescharrte Begrenzungsrand zeigt in der 
Mitte einen viereckigen Ausschnitt, dessen laterale Ränder etwas nach unlen 
divergieren (Fig. 28 Fm, S. 75). Dieser Ausschnitt fehlt dem Hasen (Fig. 8, 
S. 1i), er verdankt seine Entstehung einer geringeren, hinter derjenigen der 
Partes condyloideae zurückbleibenden Üntwickelung des Schuppenteiles nach 
unten. Der Ausschnitt ist daher ein wenig breiler als die Anteilnahme des 
Sebuppenteiles an der Begrenzung des Foramen magnum [s. auch S. 18). 

Indem sich die Spitze der Schuppe zwischen die angrenzenden, schrüg 
niedianwürls und nach unten abfallenden Ränder der Processus Jugulares 
einklemmt, stellt sie den Schlußslein des von letzteren gebildeten Bogens dar. 
Der untere Teil der Schuppe liegt, wie gesagt, fast in einer Frontalebene und 
gleicht einer dtinnen, nach vorn konkaven (Fossa sagittalis) Knochen platte. 
Jene Konkavität wird Fossa suyillalis s. Sulcus sagiltalis (Fig. 88 Fe, S. 75] 
genannt. Diese Fossa ist lateralwürts von einer leisten förmigen Hervorragung 
begrenzt, welche letztere den Sulcus lonffiludinalis posterior (Fig. 28 Sp, S.75} 
enthlllt. Die Firsten erstrecken sich auf den oberen Teil der Schuppe und 
begrenzen die Fortsetzung der Fossa sagittalis lateral wldrts, so daß an der In- 
nenflüche keine Grenze zwischen unterem und oberem Schuppenteile zu be- 
merken ist. 

Die äußere oder hintere Fläche des unteren Schuppenteiles zeigt ver- 
schiedene Eindrucke und Rauhigkeiten. Vom oberen Teile der Schuppe ist sie 
durch eine an demselben befindliche starke Hervorragung scharf abgegrenzt. 
Von der Mille des unteren Randes dieser Hervorragung läuft eine scharfe 
'istn uccifiilalis externa s. sagittalis zum Foramen magnum bis zum unteren 
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^H Ende der Schuppe resp. zur MiUe des hinteren Randes jenes viereckij 

^B Ausschnittes. 

^B Oberhalb der Wurzel des Proeessus jugularis beleiligl sk^h aueh dl 

^H rauhe laterale Rand des unteren Schuppenleiles an der Verbindung mit itx 

^B Pars petromasloidea des Schläfenbeines. Sie geschieht durch Schuppenoabl' 

■ (S. 37) 

^H Von diesen lateralen Teilen ist der mediale durch zwei starke, leisten-^, 

^H förmige Hervorragungen geschieden, welche sich bis zur Spitze der Schuppe' 

^B erstrecken . 

Oberer Teil der Pars squamosa oss, occipitis. Der obere Schuppen- 
teil zeichnet sich durch seine spongidse Beschaffenheit aus, die sowohl an der 
oberen wie an der hinteren Fläche auffallig zu Tage triU. Derselbe bildet mit 
dem unleren Teil einen stumpfen Winkel und liegt fast in einer Horizontal- 
ebene. Beide Flächen sind sehr deutlich in drei Abteilungen geschieden, ei 
mediale und zwei laterale. Auf der oberen oder äußeren Fläche findet sich 

»der Mille der Verbindungsnaht mit dem Os interparielale in der Medianlinie 
ein kleiner Höcker, Tuberculum occipüale, welcher halb dem letzteren, halb 
dem Os occipitis angehört. Hinter demselben erstreckt sich ein viereckiges 
Plateau (square platformj, dessen hinteres Ende in eine starke Hervorragungi 
die Proltiberanlia occipitaiis externa, auslauft. Zu beiden Seiten der letzteren 
sind kleine Einkerbungen vorhanden, dann erhebt sich die Linea stmicircularis 
(superior) oss. occipitis jederseits zu einem Höcker von fast derselben Höhe 
wie die Protuberantia selbst und setzt sich fast sagittal verlaufend nach vom 
bis zum vorderen Rande des oberen Schuppen teiles fort. Diese stark heiror- 
ragenden Fortsetzungen bilden die seitlichen Begrenzungen nicht nur ji 
Plateaus, sondern auch diejenige der medianen gegen die beiden lateralen 
teilungen des oberen Schuppenteiles. Letztere sind konvex und sehr porits; 

Isie liegen taleralwSrts von der medialen Partie des unteren Schuppen teilet 
In die Lücke zwischen dem unteren Schuppenteil und den beiden Laleralteileiti' 
des oberen Schuppenteiles schiebt sich die obere hintere Partie der Pars petre^j 
mastoidea oss. temporum. 
Die innere oder unlere Flüche zeigt drei Gruben, von denen die mediale 
oder die Fossa sagitlalis die tiefere ist, welche sich ohne Unterbrechung bis 
zum Foramen magnum erstreckt. Oberhalb der medialen Grube verlauft in 
transversaler Richtung ein liefer Siilcus transvei'sus , der sich laleralwärts in 
den gleichnamigen Suleus der Pars mastoidea oss. temporum fortsetzt. Nach 
vorn verbindet sich die Schuppe mit dem Os interparielale und lateralwürts 
mit den Scheitelbeinen. Bemerkenswert ist in betreff der Stellung des Hii 
lerhauptsbeines, daß das Poramen maynum occipüale fast frontal gestellt ist. 



mit 
taltj 



Os interparietale. 

Zwischenseheitelbein. Sichelbein. Unpuarer, länglich elliptischer Kno- I 
chen [Fig. 39, Oi — Fig. 18, 0/, S. 40), dessen Lsogaachse Iransversal ge- 
stellt und etwa doppelt so lang ist, als die in sagitlaier Richtung verlaufende 
kleine Achse. Dersell)e kann als Abschnitt des oberen Schuppenleiles des Os 
Mlis betrachtet werden, da er die obere Spitze des belreffendeo Schuppen 
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leiies biidel. Nach vorn verbindet sich die obere Flache des Os inlerparielale 
durch den medialen Abschuitt der Sulura 

lambdoideü mit den hinlerea Rändern Fi^. 2>i. 

der beiden Oss. parietalla; die Kreu- 
zungsslelle dieser Naht mit dem hinteren 
Ende der Sutura sagittalis ist durch eine 
kleine Hervorraguog, das Tuberculum 
interparietale, bezeichnet. Auf die-lale- 
ralen Enden des Os inlferparietaie trifft 
das mediale Ende des lateralen Abschnit- 
tes der Sutura lambdoidea. Der hintere 
Band verbindet sich durch Naht mit dem 
oberen Rande der Pars squamosa oss. oc- fnt'?4*rieuie'""rÖ' Tubsrloium'occ^pitaie."" p» 
cipitis. In der Medianlinie zeigt sich an Prutuberantia oetipitnii» eiternH. 

demselben eine hügelige Hervorragung, 

das Tuberctiluin occipitaie Die untere Flüche des Os inlerparietale enthält 
den Sinus confluens (s Angiologie, Venen) 

Vor und nach der Geburl besteht das Os interparielale lus zwei iieilen- 
ilften (Fig 30 die spdler m der Hedianlmie veri^ctimelzen M<iq kann den 
lasen- vom Kanincbenachitdel, abgesehen 

den bedeutenderen Dimensionen des a 

ersteren, daran unlerscheiden ddß bei „^ 

Lepus liinidm. dat> Oi inlerparietale b.ild 

nach der Geburt mit dem Os occipitis 

verschmilzt Beim neugeborenen Hjaen 

(Fig. 3U) besieht es aus zwei Hälften 

welche die hintere mediale Ecke jcde-^ 

Scheitelbeines einnehmen 4l5 ^aneldl 

soll obige \erwacbauag auch beim kd- 

ainchea sich zeigen {44). Das Os 

inlerparielale ist homolog einem an der 

Spitze der Pars squamosa oss. occipitis 

beim Menschen als Varietät vorkommen- 
den Os Wormianum [vergl. 40, S. 6i). 

mil den Scheitelbeinen, wovon si 
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Bei manchen SSiugetie 
abgeleitet ist. 
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Ossa sphenoidea, Keilbeine. 



Das Os sphenüideuiii ;Fig. 31) zer- 
ftlll in zwei Teile i einen hinleren Teil 
□der das hin t er e Keilbein, Os sphe- 
noideuni posterius, und einen vorderen, 
das vordere Keilbein, Os aphenoi- 
Ueiini auLerius, die sich durch Nahte und 
eineSynchondrosisinlersphenoidalisniil^ 
einander verbinden. Das hintere Keilbein 
besteht aus dem Körper, Corpus, den 
großen FlUgeln, Alae magnae, und den 
llUgelurligen Fortsätzen, Processus ple- 
rygotdei, Das vordere Keilbein besieht 
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aus dem Kürper, Corpus, zwei kleinen Flügeln , Alae parvae, und zwei Sielw 
beinfortsützen, Processus ethmoidales, welche letztere merkwürdigerweise dl^ 
Laminae papyrnceae des Siehbeines an ihren vnrileren linden enthalten. 

Ob sphenoideum posterius, hinteres Keilbein. 

Corpus. Das Corpus Hegt in der Medianlinie der Scbiidelbasis und hat 
eine keilförmige GestaU. Es ist dünnwandig und achließl eine Höhle ein: 
Sinus sphenoidalis. Der Körper besitzt sechs Flijehen, von denen die obere 
und die beiden seitlieheu in die Schüdelhühle sehen, die vordere sich durch 
die Synchondrosis intersphenoidalis (S. 79) mit dem Körper des vorderen Keil- 
beines verbindet, wahrend die untere frei liegt. Die hintere Flache ver- 
einigt sich mit der Vorderflache der Pars basilaris ossis occipitis und hat eine 
dieser entsprechende Gestalt. — Die obere Flüche, Seüa (Fig. 20 S, S.43)s. 
Sella turcica, ist ausgehöhlt, wird im hinteren Teile von spongiöser Substanz ge- 
bildet, etwa bis zur Mitte, wo sie aufhört, und der Sinus sphenoidalis nach oben 
geöffnet isl; letzlerer wird durch eii.e Querleiste in zwei Kammern geteilt. Wo 
die obere Flüche in die vordere Übergeht, wird der Sinus sphenoidalis iu seinem 
vorderen Teile durch ein kleines Knochenplüitchen bedeckt Die obere Flache 
ist also in der Mitte durchbrochen Das ßorjum sellae gehört seiner Lage nach 
der oberen Flüche an. Von der Mitte des oberen Randes der hinteren Fläche 
erhebt sich nUmlich nach vorn schräg aufsteigend ein Knochen fortsalz von der 
Form eines stumpfwinkligen Dreieckes oben und \orn mit seiLhter Konkavität 
an der hinleren Flüche. Von der Mitte dei dem stumpfen Winkel gegenüber- 
liegenden Seite, etwa zwei Drittel derselben einnehmend, geht noch eine 
Knochenplatte in horizontaler Richtung nach \orn, den hinteren Teil der Sella 
überbrückend. Die Seitenrander desselben laufen nach \oin in spitze Fort- 
sätze aus : Processus clinoidei postm loi es [Fig. 31 ft., S.79) , die nach hinten und 
aufwärts gerichtet nadeiförmige Stacheln tragen. Ein solcher sitzt auch in der 
Mitte des unteren Endes des Dorsuni sellae. An der Basis der Processus cli- 
noidei posteriores zeigt sich an ihrer lateralen Fl'Jehe der von hinten nach vom 
gerichtete flache Suicus caroticus. — Die lateralen Seitenflächen werden 
in ihrem minieren Teile von den Wurzeln der Alae magnae und der Processus 
pterygoidei eingenommen, im hinteren, unteren und vorderen Teile sind sie 
frei und zeigen nichts bemerkenswertes. Sie sind von hinten unten nach vorn 
und oben gerichtet und verschmalern sich in dieser Richtung keilförmig kon- 
vergierend, wie die obere und unlere Flache. — Die vordere Fläche, welche 
sich durch die Synchondrosis intersphenoidalis a. sphenoidalis (Fig. 34 Sij mit 
dem Körper des vorderen Keilbeines verbindet, ist eine kleine, flach ausge- 
höhlte Grube und die kleinste von allen Flachen. "Sie sieht zugleich nach oben 
und am mazerierten Schädel , nach Entfernung der Synchondrosis inlersphe- 
iroidalis, in die Nasenhöhle. — Die untere Fläche ahneil einem gleichschenk- 
ligen Dreieck, dessen Scheitel von der vorderen Fläche abgeschnitten wird. 
In ihrer Mitte befindet sich eine runde Üffnung, Foramen cavemosum [Fig, 
31, Ff], welche in den Sinus sphenoidalis führt und zwar in dessen hini 
nmer, unmittelbar hinter der Querleiste. 

Die äeUa i»l beim neugeborenen Kaninchen noch nicht ausgebildet [8i8) 
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Alae magnae. An den Alae mugnüe unterscheidel man zwei Teile: die 
Pars auperior und die Pars inferior. 

Die Purs supcrior (Fig. 31 A(, S. 79) s. posterior ist ein platter dünner 
Knochen, welcher von der Seilenflüche des Körpers in deren ganzer Länge, nicht 
Breite, entspringt. Mit dem lateralen Bande der oberen Fluche bildet dieser 
Ursprungsteil einen tiefen Suicus, den Sulcus sphenotdatis , welcher mit dem 
der anderen Seite unter spitzem Winke! nach vorn konvergiert, ihn jedoch 
nicht erreicht, und in der Fissura orbitalis superior mUndet. Letztere reprä- 
sentiert das fehlende Foramen rotundum oss. sphenoidei mit; der Sulcus 
sphenoidalis setzt sich nach hinten in das Foramen lacerum fort (S. 86), und 
endigt am Keilbein mit einem ovalen Ausschnitt im medialen Teil des hin- 
teren Bandes der Pars superior alae magnae: der Inciswa ovalis, welche mit 
dem Foramen lacerum zusammenfließt und das fehlende Foramen ovale reprä- 
lierl. Die Fissura orbitalis superior wird gebildet durch den vorderen Teil der 
Seitenflache des Körpers und den medialen vorderen oberen Rand der Pars 
superior alae magnae. Sie liegt in einer Frontalebene. Die Pars superior ist 
breit, nach der Schadelhöhle zu konkav; in ihrem oberen größeren Teile ist 
der Knochen glatt, im hinteren kleineren Teile durchlöchert, spongiös; ihre 
Richtung ist von hinten und lateralwärts nach vorn und medianwarls. Mit dem 
vorderen oberen Bande geht sie dureh Naht eine Verbindung mit den Alae par- 
vae ein, unterhalb welcher auf der hinteren Flache ein feiner Stilcus meningeits 
(für die A. meningea media, siehe Ala parva, S. 83) in transversaler Bichtung 
vom Foramen spinosum lateralwärts verlauft. Die Pars superior verbindet sich 
ferner durch ihren lateralen Band mit der Pars squamosa oss. lemporum, durch 
den hinteren oder unteren Rand mit der Pars masloidea desselben Knochens. 
Die vordere Flache ist konvex und bildet die hintere untere Wund der Augen- 
höhle; an ihrem oberen Teil findet sich eine starke, transversal gerichtete, in 
einen nach vorn und unten hakenförmig gekrümmten Fortsatz auslaufende 
Crista alae magnae. 

Die Pars inferior s. anterior entwickelt sieh aus dem unteren medialen 
Teil der Vorderflache der Pars superior und erstreckt sich fast in sagittaler 
Richtung nach vorn, um in die Lamina lateralis des Processus plerygoitleus 
überzugehen. Dort, wo sie unter rechtem Winkel von der Pars superior ab- 
geht, finden sich in einer schrüg von vorn und medianwarts nach hinten und 
lateralwärts verlaufenden Linie drei Foramina sphenoidalia (S. 88 hinter- 
einander. Von dem Foramen sphenoidale posterius steigt ein Sulcus mas- 
teteficotemporalis an der Vorderfläche der Pars superior alae magnae aufwärts 
(iQ welchem der R. massetericotemporalis des N. maxillaris inferior verlauft, 
s. Neurologie). Die Pars inferior bildet mit der Lamina externa processus 
plerygoidei den medialen unteren und hinteren Teil der Augenliöhle. 

Varietät. An der äußeren Flüche der Ala magna vor dem Kommen sphe- 
noidale anterius, namenliich aber an der unleren Fluche des spoQgiÖseii Teiles der 
Ala magna finden sich zuweilen S — 6mm lange Processus accessorü [190] , 

Processus pterygoidet. Sie bestehen aus einer Lamina lateralis und 
BKttialis, welche nach hinten auseinanderstehen und eine bedeutende, Ca'-^ei« 
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zwischen sich lassen : Fossa pterygoidea. — Die Lamina lateralis isl eine Fort 
Setzung der Vbts inferior der Ala magna; an ihrer Basis befinden sieb dre 
nach vom und oben gerichtete Löcher : Poramina sphenoidalta anterii, 
und poslerius. Das antei-ius liegt zugleich am meisten inedinnwclrts und ist da» 
grüßte (es dientzum Durchgang der Ä. und V. maxülaris interna, s. Ängiologie) . 
Die beiden mehr lateralwärts gelegenen Foramina sphenoidalia medium und 
posterius stellen von hinten nach vorn gerichtete kurze Kanäle dar (durch 
welche die Rr. pterygoideobuccinalorius, resp. massetericolemporalis des N. 
nia\illaris iurerior verlaufen]. Das Forameu poslerius setzt sich in den Su}-^ . 
cus massetericotemporalis der Vorderflache der Pars snperior alae magnae fortj 
Die Lamina lateralis reprüseatiert den Processus Iraosversus des vorlelztQ 

SchUdel wirbeis, die Laminn medialis eine Rippe. Cuvier [400] halte das Foram^ 

sphenoidale anlerius tiir den Canalis Vidianiis angesehen. 

Die Lamina medialis (Fig. 31 Lm, S, 79) entspringt vom vorderen unleJ 
ren Teile der Seitenfttiche des Keilhein körpers, gemeinsam mit der Wurzel der 
Pars superior alae maguae. Der hintere und der vordere schräg nach abwärts 
und hinten gerichtete Hand der Lamina medialis vereinigen sich au einem 
Fortsatz : Hamvlm plerygoideus. Die oberen zwei nach vom und leicht nach 
abwiirts verlaufenden Runder vereinigen sich nur in ihrer hinteren Hälfte unter 
spitzem Winkel; in ihrer vorderen weichen sie auseinander, wodurch die 
Ineisura plurygoidea zu stände kommt. An der Basis der Lamina medialis fin- , 
det sich an ihrer medialen Flüche ein schmaler llalbkanal, Sulms Vidianu^^ 
welcher sich nach hinten und lateralwärts auf die SeilenDäcbe des Corpus o 
sphenoidei fortsetzt. 
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Os sphenoideum anterius, vorderes Keilbein. 

Corpus. Der Körper (Fig. 38) ist langgestreckt in sagittaler Richtung [Fi 
31 Sn, S.79)und bedeutend höher als breit. Er wird von sechs Flächen begrem 
welche nach unten , hinten, oben , vorn und naeh bei- 
den Seiten gerichtet sind. Die hintere Fläche sieht 
mehr nach unten als nach hinten, indem sie in einem 
sehr stumpfen Winkel sich uach vorn in die untere 
Fläche forlselzt, Sie hat eine ovale Gestalt, entsj 
chend der etwas unter und hinter ihr gelegent 
ufn'^n*"f^con>D"'n83'''Bphp- dcreu Fläche des Os sphenoideum posterius, mit w( 
BDidei »nterioris. dorch d^ eher SIC Wie erwähnt durch die Synchondrosis int« 
«•shen. Ap utttTn. Pc sphenDidalis (S. 79) in Verbindung steht; ihr vordei 
^cefl8mie!ian.dB„,^nit.nnr. ^^^j^ verschmälert sich. — Die u n t e r e F I ä ch e ist pftC 
rös, ihre lateralen Ränder sind gezahnt und verbinden sich durch Naht mit den) 
oberen Rande der Partes sagittales der (iaumenbeine. — Die lateralen Flä- 
chen werden zum größten Teile von den Wurzeln der Alae parvae und Processus 
ethmoidales eingenommen. Zwischen den Wurzeln beider bleibt ein mittleres 
Feld frei, welches glatt ist und den hintersten Teil der medialen Wand der 
Augenhöhle bilden hilft. — ^Die vordere Fläche bildet ein vertikales schma- 
Jes Oblongum, welches frei zwischen den beiden Processus ethmoidales die 
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Nusenlitthle nach hinten und oben schließt und eine nach vorn schauende ver- 
tikale papiei-dUuue Crisla siihenüidiiHs besitzt. — Die ubere Plächeistim 
hinleren Dritlleil frei und glatt; stellt ein sagittales, mit der Spitze nach 
vom gerichtetes Dreieck dar, welches laleralwärts in die obere vordere Kante 
der InaeDfläche der Alae parvae ohne scharfe Begrenzung übergeht. Wo mit 
nach unten konkavem Bogen die vordere Begrenzung der hinteren Wurzeln 
der Alae parvae von der oberen Flache ausgeht, entsteht dadurch, daß die 
Bogen von beiden Seilen her zusammenlaufen, ein kleiner, in der Medianlinie 
durch eine sagitlale Kinne geleiller Höcker, Tuberculiim oplwum. Dasselbe be- 
zeichnet das mediale Ende des nicht geschlossenen hinleren Begrenzungsrandes 
des hierbei als paarig betrachteten linken und rechten Foranien opticum. 

Alae parvae {Fig. 32 Ap). Es sind zarte, vorwiegend frontal gestellte 
Knochenplalten, die mit einander einen nach hinlen und oben offenen Winkel 
bilden. Ihr konkaver unterer Band, welcher sich von dem hinteren Bande der 
oberen Flache des Corpus lateralwärts fortsetzt, beginnt jederseits mit einem 
nach hinlen und unten gerichteten spitzen Fortsätze: Processus clinoidei ante- 
riores (Fig. 32 Pc\. Jede Ala parva vereinigt sich dann durch Kaht mit dem 
oberen Rande der Pars superior der Ala magna, durch ihren lateralen Band 
mit der Pars squamosa oss. lemporum. Im medialen Dritteil der Snlur zwi- 
schen der Pars superior alae magnae und der Ala parva findet sich das Faramen 
spinosum (zum Durchtritt der A. meningea media) . Von demselben ausgehend 
verläuft auf der hinteren Flüche der Ala parva, welche in die Schadelhohle 
schaut, ein feiner Sulcus meningeus für den Bamus anterior der A. meningea 
media nach oben und laleralwärls. Der obere konvexe Band der Ala parva 
verbindet sich mit dem unleren Rande der Pars orbilalis oss. fronlis. Der lelzl- 
genannleRand hört an der vorderen Wurzel der Ala parva auf. Jede Ala parva 
entsteht nämlich mit einer vorderen und hinteren Wurzel. Die vordere ent- 
springt nahe der Medianebene gemeinschaftlich mit derjenigen der anderen 
Kürperhalfte, verlüufl nach hinten, biegt sich lateralwärts und abwärts, um 
sich mit der hinleren Wurzel zu vereinigen. Nach vorn vereinigen sich die 
Vorderwurzelu beider Kürperhulflen zu einer in der Medianebene gelegenen 
knöchernen Kommissur der Vorderwurseln der Alae parvae. Dieselbe ist an 
ihrer oberen Flache glatt, mit einem flachen Siilais commissurae versehen 
[Rest einer in früherer Entwickelungsperiode vorhandenen .Naht, S/S ; ihrVor- 
derende reicht bis zum Beginn der Processus ethmoidales. Beide vordere 
Wurzeln umschließen mit den hinteren und dem Tuberculum opticum das 
impaare , eigentümlich gestaltete Foramen opticum (Fig. 32 Fo. — Fig. 20 Fo, 
S. *9). Dasselbe entsteht vermöge des Uraslandes, daß die Sehnerven in 
schräger Richtung von hinten nach vorn und lateralwärts die Scbadelhöble 
verlassen. Hinten liegen die Nerven dichl aneinander, das Foramen ist hinten 
unpaar, frontal gestellt und gleicht etwa einem Kartenherzen mit nach oben 
geriebleter, abgerundeter Spitze. Nach vorn führt das Foranien in die rechte 
und linke Äugenhöhle ; diese beiden Höhlen kommunizieren miteinander durch 
den vorderen, sagiltal gestellten Teil des Foramen, dessen Grundriß etwa 
diese Form _A. haben würde. 

Processus ethmoidales. Sie entspringen jederseils von dem vorderen 
^drile der lateralen Fläche des Corpus in dessen ^aniev W&Ve ahvä. ■*\Äftv&a'sa. 
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von dem vorderen Ende der Kommissur der Vorderwurzelo der Alae parvae, so 
daß die oberen Ränder der derselben Seite angehörenden Teile ineinander 
übergehen. Die Grenzlinie markiert sich am mazerierten Sdiädel vermine des 
weiBlicheren Aussehens der Processus. An ihrer Vereinigungsstelle bildet sich 
oben ein kleines rauhes vierseitiges Feld, dessen größte Ausdehnung in sagitr- 
taler Richtung gelegen ist und welches sich nach hinten an den gemeinschaftr- 
lichen Teil der Vorderwurzeln der beiden Alae parvae anschließt. Auf der 
rauhen Stelle ruhen die sich beinahe berührenden Scheitel des bogenförmigen 
unteren Randes der Partes orbitales oss. frontis. Die beiden Processus ethmoi- 
dales divergieren nach vom ; jeder besteht aus einer festen, senkrechten Kno- 
chen lamelle, welche von scharf gezahnten Nähten begrenzt \%ird. Der obere 
und untere Rand verlaufen horizontal , der vordere schräg nach vom und un- 
ten , so daß der untere beinahe doppelt so lang ist als der obere ; letzterer 
grenzt an den vorderen Teil des unteren Randes der Pars oii>italis oss. fron- 
tis. Der vordere Rand verbindet sich mit dem Processus spheno-orbitalis des 
Oberkieferbeines, der untere Rand mit dem oberen Rande der Pars sagittalis 
des Os palatinum. Die beiden Flächen des Processus ethmoidalis sind glatt. 
Die medialen nehmen den hinteren Teil des Os ethmoidenm zwisdien sich und 
decken einige der hinteren Siebbeinzellen , die lateralen bilden den größten 
Teil der medialen Wand der Augenhöhle. Die hintere untere Ecke jedes Pro- 
i*essus ethmoidalis wird von einem mehr gelblich aussehenden kleinen drei- 
eckigen Fortsatze, dem rudimentären Processus transversus des vorderen Keil- 
beinkörpers eingenommen, dessen Abgrenzung durch Naht bei jungen Tieren 
noch zu erkennen ist und der zur Rildung der Wurzel des Processus sowie der 
medialen Wand der Augenhöhle beiträgt. 

Der Processus ethmoidalis repräsentiert die fehlende Lamina papyracea oss. 
ethnioidei . welche beim jungen Tier mit dem Keilbeinkörper verwichst. Die er- 
wähnten dreieckigen Fortsatze des letzteren sind, wie eine Ver^eichung des neu- 
geborenen Kalbes lehrt, die Processus transversi dieses SchSdelwirbeis, während 
die Alae par\ae Neurapophysen entsprechen. 

Ossa temponmi, Schläfenbeine. 

Die Schläfenbeine zerfallen in drei Teile: Pars squamosa, Pars petroma- 

stoidea und Pars tympanica. von denen letztere bei- 
den sehr innis miteinander veii>unden sind, und 
dem Anscheine nach nur einen Knochen (Os petro- 
tympanicum • bilden : sie sind jedoch durch eine 
nicht schwer lu liisende Harmonie vereinigt. Der 
hintere laterale Teil der Schädelhöhle wird fast aus- 
schließlich von ihnen be^nenit : auBerdem beteiligen 

i::^.cSr*^.''L'1i^^« si'- si^h «n d<^r Bildung! der SeltiidellMsis. 

?«p^.:*^^.^^S^ '•<'»* sqna mofa. Die P»rs squamosa (Fig. 

»'*»*■ •»** ¥?** *"* »»'*■ 33 hat eine nnreselmäBis vieneckise Form, sie ist 

an ihrer lateralen Fläche konvex und an d^ medialen 

ionkav. Das \ ordere Drittel der Schuppe wendet sich etwas medianwlrts, so 

^ es atii dea beiden hinteren einen slum^kfen Winkel bildet« etwa you 450*, 
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Aas der Hitle der lateralen Fläche erhebt sich dort, wo die mediale 
Biegung beginnt, ein aus dem ZusammenfluB von zwei nach hinten divergie- 
renden Wurzeln sich bildender Fortsatz : Processus sygomattcus, welcher sich 
in einem nach oben koovßsen Bogen lateralwärls nach unten und vorn wendet. 
Der Fortsatu ist anfänglich mehr rundlich; er verbreitert sich aber bald und 
spitzt sich dann in seinem vorderen Tejie zu. Der konkave hintere Rand zeigt 
in seinem unteren Teile eine kleine Einbiegung; der vordere ist etwas spiralig 
gewunden. 

Der breite Teil des Processus zygomaticus hat sehr große Ähnlichkeit 
mit dem Profile eines llalbstiefels (Fig. 3-3 Pa). Der untere konvexe Rand 
desselben verbindet sich mit dem ihn nach hinten Überragenden gleichnami- 
gen Forlsalz des Os zygomaticum. Unter {818) und zum Teil zwischen den 
beiden Wurzeln des Processus zygomaticus liegt die flache, viereckige Fossa 
mandifmlaris s. glenoidea für den Processus condyloideus des Unterkiefers, 
Vor der Gelenkgrube auf der unteren Wurzel des Jochfortsatzes findet sich 
das Tuherculum nrliaitare, welches die Lunge der Wurzel besitzt, und zugleich 
mit derselben die Krümmung zuerst nach auf- und dann nach abwärts macht, 
weshalb es bogenförmig erscheint. Das Tuberculum ist im hinteren und unte- 
ren Teile am breilesten, im mittleren am schmälsten. 

Das obere Drittel der lateralen Schuppenfläche bildet einen flachen Sul- 
ats leniporalis und scheidet sich dadurch von den beiden unteren. Dieser 
Sulcus fuhrt nach vorn in die Augenhöhle. Vom hinteren Bande der Pars 
squamosa geht in der Forlsetzung der unteren Begrenzung des Sulcus tempo- 
ralis ein platter, schmaler Fortsatz unter einem Winkel von etwa 60o nach 
hinten und unten, der Processus squamosus (Fig. 33 Ps). Derselbe legt sieh 
mit seiner medialen Fläche genau an die laterale Oberfläche der Pars petro- 
mastoidea dicht hinler der Mündung des Heatus uuditorius exlernns und hilft 
weBenllieh dazu, den erstgenannten Knochenteil in seiner Lage zu erhalten; 
seine laterale Fläche ist frei. 

Die mediale Flüche der Schuppe zeigt an der Stelle, welche der Fossa 
mandibuiaris entspricht, eine mäßige Konvexität. Der mittlere platte Teil ist von 
breiten, rauhen und zackigen Rändern umgeben, welche die Verbindung mit 
den umgebenden Schädel knochen einleiten und zwar so, daß sie sich auf die 
angrenzenden Knochen legen. Der vordere Rand verbindet sich mit dem hin- 
teren Rande der Ala parva oss, sphenoidei, sowie mit dem hinteren oberen 
Winkel, in welchen sich die Umgrenzungsränder des Os frontis vereinigen. 
D«r obere legt sich an den lateralen Rand des Os parielaie. Der hintere vor- 
einigt sich am oberen Teile mit der Pars squamosa oss. occipitis, am mittleren 
mit der Pars pctromastoidea. Zwischen der Pars squamosa und petmmastoidea 
bleibt am unteren Ende des Processus squamosus css. parietalis ein Loch oder 
mehrere offen: das Emissarium temporale (Foramen jugulare spurium von 
Rathke) , Am unteren Teile ihres hinteren Bandes vereinigt sich die Pars squa- 
mosa mit der Pars lympanica oss. temporum; der untere Rand gehl eine Ver- 
bindung mit dem Margo lateralis der Ala magna oss. sphenoidei ein. 

Pars pelrnmasloiden und lympanica. Beide Teile des Schlafen- 
beines (Fig. 34, 35, 36, S. 86) sind, wenngleich eine untrennbare knöcherne 
Vereinigung nicht vorhanden, doch so innig niiteinaadev NftTW'ß4.CTiWBÄ.\iti«" 



86 



Schädelknoclitiii. 



ligen sich so gleichmäßig an der Bildung dea knöcheroen Gehörorgaaes 
es zulässig ersüheiiil, ihre Beschreibung zusammenzufassen. Sie bi" " 
rnen einen unregelmäßigen Knochen, dessen Form unter einen kurzbezeicK" 
Denden Ausdruck zu bringen schwierig sein mftehle. Die LilDge dos Knoßhens 
isl bedeutender iils seinn Breite; er gehört fast in seinem ganzen Umfange der 
Schädelbasis an und ist von hinten und Irtteralwärts nach vorn und medü 
warte genehtet. Sein in der Schade I hohle liegender Teil begrenzt die oiittli 
Schadelgrube nuch hinten. Der Knochen bietet folgende von einander 
abgrenzende Flüchen dar: die mediale, laterale, vordere, hintere und unlei 
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Die mediale Fläche, welche ganz der Pars pelromastoidea angel 
und der Schadelhöhle sieb zuwendet, ist von oben und hinten nach vi 
unten und medianwärls gerichtet; sie wird von oben nach unten e 
schmaler. An ihrem medialen Ende bleibt zwischen dem letzteren und 
Corpus oss. sphenoidei poslerioris ein von hinlen gesehen ovales Loch : das 
Foramen lacerum, dessen mediale Begrenzung von einem dreieckigen Fortsalz 
gebildet wird. Nach vorn geht dasselbe in den Sulcus sphenoidalis am Corpus 
oss. sphenoidei posterioris über ; nach unten ist es in Kommunikation mit einer 
weiter abwärts gelegeoeo Spalte, die durch ein Knochenplättchen abgeson- 
dert wird. In letztere Abteilung mtlndel der Canalis caroticus und der Co- 
nalis tubarkis. (Durch die erslere geht der N. trigeminus.] Die vordere Mtln- 
dung des Canalis caroticus: das Poramen caroticum intemum liegt medianwarts 
von der Mündung des Canalis tubarius, nach unten und medianwärls von der 
größeren oberen Abteilung des Foramen lacerum ; es gehört der Pars petroJ 
stoidea an, während der Sulcus tubarius, sowie der Canalis caroticus in 
Pars tympanica verlaufen. Das Foramen lacerum ersetzt das fehlende Forai 
ovale oss. sphenoidei; das Forameo rotundum fließt mit der Fissma orbitalis 
superior zusammen. Die Oberfläche der medialeu Fläche der Pars petroma- 
stoidea ist höckerig, am unteren und oberen Ende rauh, in der Mitte glatt. Im 
mittleren Teile finden sich zwei Foramina, ein größeres und ein klein« 
welche Mündungen von Kanälen darstellen. Das größere liegt über dem 
neren und ist die Apertura interna canalis fndalis. 

Das kleinere gehört dem Meahis auditorius intermis an und führt in 
innere Ohr. Hinter dem Meatus audilorius internus und der Apertura interna 
canalis facialis findet sich eine tiefe (ca. 5 mm) , die Pars pelromastoidea gegen 
i/ea Processus niasloideus hin aushöhlende [Fig. 37 Fm] Grube : Fossa mastoi ' 
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: dea Flocfiiliis cerehoJIi — s. mivh Splanchnolofiie, Ohr), 
mde der medialen Fläche und obeihülh des Dac^hes der Fossa 
iHuCt der Stiletts Iransversits oss. lemponim als Fort- 
setzuDf^ des Suiciis Iransversus der Pai's S(|uamosH 
088. occipilis. Vom lateralen vorderen Ende des 
Sulcus Iransversus erstreckt sich im hinleren Teile 
auf dem Winkel, welchen die mediale und laterale 
Flache der Pars petrosa mit einander bilden, der 
Stilc'is pelrosits posterior (superior) nach vorn. 

Auf den oberen rauhen Teil der mediiilen 
Fläche legt sich der obere Teil des Interalen Randes 
der Pars squnmosa oss. occipilis. An denselben 
stößt unter spitzem Winke! die hinlere Fläche. Der 
untere spitzere Teil legt sich in die Fossa petrotym- 
panica der lateralen Fläche des Corpus oss. occipi- 

tis, und bildet mit demselben eine enge Spalte: das Foramen juiptiare, wel- 
ches eine vordere und eine hintere Abteilung hat [für die Nn. glossopharyn- 
geus, vagua, accessorius und die V. jugularis interna). 

Die vordere Fläche, ebenfalls im Innern der Schädclhöhle belindlich, 
springt mit einem scharfen ßandc beträchtlich Über die lalerala Begrenzung 
der medialen Fläche hervor. Bei älteren Kauincben linden sici an diesem 
Rande Verknöcherungen, welche dem Tentoriura cerebelli aot^ehören. Die 
vordere Fläche ist halbmondförmig gestaltet und leicht konkav. Das untere 
Ende stößt an den Processus clinoideus posterior des hinteren Keilbeines, Das 
obere grenzt an den Vereinigungswinkel des vorderen und lateralen Randes 
der Pars sqiianiosa oss. occipitis. Der laterale Rand verbindet sich mit der 
Pars lympanicH. Die beschriebene Fläche, welche durchaus gleichnirjBig be- 
schauen ist, gehört ausschließlich der Pars petromastoidea an. Medianwärts 
am Winkel, den die vordere mit der medialen Fläche bildet, lindet sich ein 
frines, in den Canalis facialis führendes Loch, der Hiatus cunali's facialis. 

Die laterale Flache (Fig. 34) wird in ihrem oberen Teile von der 
Pars petromastoidea gebildet und ist von spongiöser Beschaffenheit. Dieser 
T«il läuft in eine nach unten und vorn gerichtete Spitze aus: den Processus 
mastoideus (Fig. 34 P7n; — Fig. 37 Pm], Derselbe legt sich in eine Rinne 
iwischen Mealiis auditorius exlemus und der Bulla tympani. Vor dem Pro- 
«essus mastoideus, am hinteren unteren Winkel der lateralen Deckplatte 
ties Meatus auditorius externus liegt das von ersterem mitgobildete Foramen 
llgtojnasloideum (Fig. 34 Fs), der Ausgang des Canalis facialis. Hinter dem 
Meatus auditorius externus liegen die Öffnungen des Canaltcttius mnsloidetts 
{für den R. auricularis n. vagi). Ein Processus stylnidmis ist scheinbar nicht 
varhanden. In Wahrheil liegt derselbe in dem sehnigen fJrsprunge des 
H. styloglossus verborgen, und ist beweglich mit dem Processus jugularis 
oss. oooipitis verbunden. Dieser iVIuskel, sowie die beim Menschen vom Pro- 
cessus styloidcus kommenden Mm. (mandibulaej, stylnhyoideus und slylo- 
pharyngeus entspringen sämmtlich vom Processus Jugularis oss. occipitis. Der 
Prttcesaus styloidcus ist einige Millimeter lang, abgerundet, dreikantig und 
«twa 0,5 mm dick. 
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^f Der größere untere Teil der laleralen Fläche gehört der Pars tvinpaoica 

^^ lu der Milte dieser Fläche liegt der knöcherne üuBere Gehürgang: Meat 
^H auditorius extermis osseus, welcher der Dulla tvmpani aufsitzt. Derselbe ist 
^H trichterToriuig, oben eingekerbt, und führt von hinten oben und laleralwärts 
^M nach unten vorn und medianwürls zum mittlereo Ohr. Seine laterale Wand 
^M ist viel länger als die hintere und vordere und an ihrem unteren Ende von 
^H Löchern umgeben. Am vorderen Rande der Bulla tympani zeigt sich am oberen 
^1 Ende des letzteren und unter dem vorderen medialen Ende des Heatug audl- 
^1 torius e^ternus osseus eine enge Spalte: Fissura Glaseri (Fig. 3i Pg, S. 86), 
^M in welcher sich die Aperhtra canalis diordae tympani befindet. 
^P Die untere Flüche wird ausschließlich von der glatten und konvexes 

^ Bulla tympani (Fig. 3i Bt, S. 86) gebildet, deren größte Lüngendimension h 
der Sagitlalebene gelegen ist. Sie lüuft nach vorn in den rauhen Processus 
tympatticus aus, der sich an die Pars basilaris oss. occipitis anlegt. Hinter dem- 
selben und raedianwärts von der Bulla tympani findet sich das Foramen co- 
roticum eccternum als untere Mündung des Canalis caroticus 

Die hintere Fläche ist im unteren Drittel glatt und stellt den bintei 
Teil der Bulla tympani dar. Der obere Teil, der Pars petromastoidea angeht 
rend, dient zui' Verbindung mit dem Processus jugularis der Pars squamoi 
oss. occipitis. Die Verbindung ist eine Harmonie, 

In Betreff mehrerer feiner Knochenkanäle etc. Im Os temporum s. Splancä^' 
nologie (Ohr] . 

Varietät. Zuweilcu linden sich an der unteren glatten Außenfläche der 
Bulla tympani etwa 3 mm lange . an der unteren Fläche des Processus tympai ' 
cus bis 5 mm lange Processus accessorii , einmal wurde ein solcher auch 
lateralen Außenwand des Meatus auditorius extemus beobachtet [490). 
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Ossa parietalia, Scheitelbeine. 



Die Ossa parietalia 
überdachen vormgswei! 



h'ig. 38) sind die einfachsten Schädelknochen. 
die uiittlere Schäilelgrube, zum geringen Teil au(^ 
die hintere. Sie liegen symmetrisch in der oberen 
Partie des Schädeldaches nebeneinander und stellen 
schalen föim ige Knochen dar, von viereckiger, rhom- 
bischer Form. Die obere Fläche jedes Os paris^ 
tale ist konvex und zeigt im hinteren lateralen Dritä 
lel eine längliche, von der Mitte des hinteren RandW 
lateralwärts verlaufende Erhabenheit: Tuber ptm 
rietale. 4| 

Auf der unteren oder inneren, konkav» 
Flüche finden sich einige undeutlich ausgesprochene 
Juga cerebrplia. Das mediale Drittel wird von den 
beiden lateralen durch eine Crista sagittalis abge- 
grenzt , wodurch ein unpaarer Sulcus sayUlalis beider Ossa parietalia von b&- 
trüchtlicher Breite gebildet wird. 

Man unterscheidet, wie schon aus der Form hervorgeht, vier Handelt 
V coronaiis oder den vorderen , welcher die Verbindung mit dem St' 
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bein herslelll durch die Sutura coronalis. Margo sagitlalis oder medialer Rand, 
welcher beide Ossa parietalia niiteinaDder in der Sutura sagiUalis vereinigt. 
Margo squamosus s. temporalis oder lateraler Band, welcher sich mit der 
Pars squamosa oss. temporuni in der Sutura temporalis verbiodel. Endlich 
Margo lambäoideus, welcher sich durch die Sutura lambdoidea ao deo vorderen 
Band des Os inlerparict^le und hiteralwtlrts an die Pars squamosa oss. occi- 
pitis anschließt. Von dem Vereinlgungswinkel der beiden lelztgenannlen 
Händer geht ein dreieckiger, von außen sichtbarer (S/S), spitz zulaufender 
Fortsatz, Processus squamosus (Fig. 38 Ps), lateralwarts und nach hinten, um 
sich an das mediale hinlere Ende der Pars squamosa oss. lemporum, zwischen 
letzlere und die Pars petromastoidea zu legen. Derselbe ist ungefähr ebenso 
lang , wie das Os parietale in transversaler Richtung breit ist; er gehört nur 
der Tabula interna an ; sein unteres Ende ist hakenförmig nach vorn gebogen. 
Seine Außenfläche ist rauh, die innere Fläche glatt; er ist ungefähr so lang, 
vrie das Os parietale breit ist. An der Grenze des oberen Drittels seines hin- 
teren Randes springt ein knieförmiger Höcker vor, welcher sich in die Lücke 
zwischen dem oberen Teile der Pars squamosa oss. occipitis und der Pars 
petrolympaniea oss. lemporum einschiebt. 

Die Mitte der Sutura lambdoidea und das hintere Ende der Sutura sagit- 
talis bilden zusammen eine kreuzförmige, nicht an allen Schädeln ausge- 
sprochene Hervorragung : das Tuberculum interparietate (s. Os interparietale 
Fig. 29, S. 79). 

Os frontis, Stirnbein. 

Das Stirnbein wird eingeteilt in die Pars frontalis und Partes orbitales 
{Fig. 39). An erslerem kann der vordere Abschnitt noch als Pars nasalis be- 
zeichnet werden. Bei den jüngeren Tieren zerfallt 
das Stirnbein in zwei durch eine Naht, Sutura fron- 
talis, in der Medianlinie vereinigte Stücke. 

Das Stirnbein beteiligt sich an der Bildung der 
Schädel-, Augen- und Nasenhöhle. 

Pars frotitalis. Der Slirnteil hat seine größte 
Langenausdehnung in der Richtung von hinten nach 
vorn : er ist platt und dünn, an seiner oberen 
Flache, besonders dem hinteren Teile derselben 
konvex, an der unteren Fläche entsprechend kon- 
kav. Im vorderen Teile der oberen Flüche finden sich 
zwei seichte, nebeneinander liegende Gruben. Die 
Pars frontalis zerfällt durch die in der'Medianlinie 
verlaufende Sutura frontalis in eine rechte und 
linke Hälfle (Fig. 39 Sf). 

Der breitere hintere Abschnitt verbindet sich 
durch die Sutura coronalis mit den beiden Scheitel- 
beinen, der vordere keilförmig sieh zuspitzende 

mit den hinteren , unter spitzem Winkel nach vorn zusammenstoßenden Ran- 
Vdem der Nasenbeine; er bildet die Spina nasalis. Laleralwä^'.s r4>(^ ■oi^bws. 
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90 SchadelkDochen. 

derselben jederseits ein lungcr sgiitzer Forlsali nm-h voro (Fip 

CS ist der l'i-oreasus mjiKillHris, weluher der Pars orhilalis angehört, 

Uie Sinus frontnies sind wenig entwickell, sie reicben in der Medianlinie 
□»ch oben bis zur Verbindungslinie zwischen den Mitlelpunltlen beider Bulbi. 
Die vordere Schfidelgrubc wird Fast ausschließlirh vom Stirnbein gebildet; 
dieselbe ist llln^lich und etwa halb so breit wie die mittlere und hintere. ■ i 

Die Partes orhilales steigen von den laleralen Rändern der Pars frosd 
talis mit medialer KonvexiUjI schräg nach unten und niediunwdrls. Sie sind 
durchscheinend dünn und zeigen an ihrer medialen Flache mehrere Juga cere^ 
l)i"dia. Ihr hinlerer Band vereinigt sich mit dem vorderen Rande tier Pars 
squamosa oss. lemporum, der untere mit dem eine Spirale darstellenden, 
zackigen oi>eren Rande der Ala parva und des Processus elhmoidalis des voi-- 
deren Keilbeines, und mit der obereu Spitze des Processus spheno-orbilalia 
oss. maxillaris superioris. Dicht hinter der genannten Spitze zeigt sich am 
unteren Rande das Foramen elhmoideum [anterius — für die A. ethmoidalia 
anterior und den N. elhmoidalis). Der vordere Rand stößt an den hin< 
Rand des Os lacrymale. Die Pars orbilalis bildet die mediale obere Wand 
Ort)itn, Der obere Teil des vorderen Randes derselben läuft nach vorn in oini 
spitzen langen Fortsatz aus: Processus maccillaris (Fig. 39P/ff, S. 89], dessen 
obere Fläche grubenffirmig ausgobohlt ist, um den langen Processus frontalis 
vom Os inlermaxillare in sich aufzunehmen. An der lateralen unteren Seite 
der Wurzel dieses Forlsalzes firdel sich ein kleiner, ebenfalls gespaltener F 
salz zur Verbindung mil dem Processus spheno-orhitalis oss. maxillaris 
perioris. 

Von der Mitte der Pars orbilalis entwickeln sich beiderseits mit breil 
Wurzel, den oberen medialen Teil der Augenhöhle überragende Fortsäti 
Arcus supraorbilules , welche Forlsütze li'agen: die Processus supraorbüi 
anterior [Fig. 39 Pa, S. 89) und posterior (Fig. 39 Pp, S. 89). Dieselben Ij 
fen parallel mit der Längsrichtung des Knochens und bilden einen nach auf- 
wärts konvexen Bogen. Zwischen dem vorderen kleineren und hinleren 
größeren Processus supraorhitalis einerseits und dem Rande des'Slirnbeine; 
andererseits bleiben dem Größen Verhältnis beider entsprechende Spall 
Incisurae supraorbitales anterior und posterior^ 

Das vordere Endo des Processus supraorhitalis anterior wird mit dl 
oberen Teil des vorderen Randes der Pars orbilalis durch feste Bandmi 
verbunden, welche die Incisura supraorbilalis anterior überbrückt, so 
aus derselben ein Foramen supraorbilaie anleriits entsteht. In analoger Wi 
wird ein Foramen supraorbitale posterius gebildet durch Randmasse zwischen 
dem hinteren Ende des Processus s^ipraorbilalis posterior oss. frontis und deoi 
vorderen oberen Teil der lateralen Fläche der Pars squamosa oss. temporum. 
Außerdem spannt sich brückenfarmig ein Ligamentum supraorbilaie vom 
leren Ende des Processus supraorbilalis posterior oss. frontis zum obei 

le der oberen Wurzel des Processus zygomalicus oss. temporum, wodi 

deuj Suicus lemporalis der Pars squamosa oss. temporum das Fort 
temporale enislehl. Das Liganienluni supraorbitale bildet den hinteren Ij 

"lUind der Augenhöhle. 




Schade Iknochen. 



Os ethmoideum, Siebbein. 



Das Os eihmoideum (Fig. 10) liegt zwischen SctiHdel- und Niisenhöhle, 
tarn Teil in telzterer (Fig, 4(). Nur der kloiasle Teil des Knoßhens kann fils 
dem Uii'nschftclel angehürig botraulilel werden, da er jedocli die SchNdelhühle 
nach vorn hin abschließt, wird seine Beschreibung an diejenige der dieselbe 
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konsUluierendeD Knochen hier angereiht. Am Os ethmoideum sind zu unter- 
scheiden: Laraina cribrosa, Lamlna perpendieularis und die zelligen Seilen- 
teile oder Labyrinthe. 

Die Lumina rribrosa (Fig. 40 Lc), deren Form ein gleichschenkliges 
Dreieck darstellt, schiebt sich mit ihrem nach abwtirts und hinten gerichteten 
Scheitel in die Vereinigungsstelle der oberen Ränder der Processus ethmoi- 
dales des vorderen Keilbeines. Die oberen zwei Drittel der beiden gleichen 
Schenkel verbinden sich mit den vorderen Bändern der Partes orbitales oss. 
frontis. Die Basis oder der obere Band wird von der Pars nasaHs oss. fronlis 
überdacht, jedoch so, daß zwischen beiden ein geringer Zwischenraum bleibt. 
Die Lamina cribrosa selbst ist sehr stark durchlöchert, und zeigt teils größere, 
teils kleinere, in die Labyrinthe führende Öffnungen : Foramina aibrosa. In 
ihrer Mitte besitzt sie eine sehr zarte Scheidewand, welche sich jedoch kaum 
Ilber das Niveau der Platte erhebt; dieselbe ist das Homologon der bei anderen 
Tieren stark entwickelten Crisla galli. Die Stellung der Lamina cribrosa 
rtäbert sich der vertikalen. 

Lamina perpendicularis (Fig.iSIp.S. 921s. sagittalis ist ein dünner, 
durchsichtiger, in der Medianebene gelegener, halbmondförmiger [SIS], in 
seinem vorderen , frei hervorragenden Teile einem Rhombus entsprechender 
Knochen. Der hintere und obere Rand ist an der Lamina cribrosa befestigt; der 
untere nnd vordere Rand sind frei, verbinden sich aber mit dem Septum 
narium cartilagineiim (s. Splanchnologie] . Die Lamina perpendicularis liegt 
zwischen den hinteren Teilen der Labyrinthe. 



\ 



92 



Schadeiknochen. 
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daß sie kleinsH 



JedeT Lnbyrinthjis besieht aus einer Menge dünnwandiger ! 
plaitchen, welche sich mit einander verbinden und zwar so, daß s 
Gänge und zellige Räume bilden : Cellulae elhmoidales (Fig. 40 Ce — Fig. 41 F, 
S. 91), welche sümmllich mit der Naseohshle kommunizieren. Zwischen bei- 
den Labyrinthen bleibt eine breite, spallfermige Lücke, welche im unleren 
Drittel durch die Lamina perpendicularis halbiert wird, dereo hinterer Band 
zugleich eine Verbindung der unteren Teile der Labyrinthe herstellt. Am vor- 
deren Rande des Labyrinthes zeigt sich der Processus uncinalus [Fic. 40 Pu, 
S. 94). 

Die hinteren Flachen der Labyrinthe werden durch die Lamina cribrosa 
miteinander in Verlnndung gesetzt und gegen die Schiädelböhle abgeschlossen. 

Die Labyrinthe liegen vollständig in der Nasenhöhle und sind von fol- 
genden Knochen umgeben: laleralwärts von den Oss. maxillaria superiora; 
nach vorn stoßen sie an die Conchae anteriores, nach hinten werden sie gegen 
die Augenhühle abgeschlossen durch die Ossa laerymalia, ihre obere Fläche 
wird überdacht, vorn von den Ossa nasi, hinten von dem vorderen Teil der 
Pars frontalis des Stirnbeines und dem Processus ethmoidalis des vorderen 
Keilbeines, welcher die fehlende Lamina papyracea ersetzt (S. 80] . Die Conchae 
posteriores superior, media (obere Irtuschel, 187) und inferior (hintere MuschaL 
/S7] bilden an der medialen Seite des Labyrinthes schmale Gänge, die medial 
warts geöff'net sind. Die Concha posterior superior (obere Muschel, 
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dere Muschel, /S7} ist die längste und verbindet sich mit dem Harsupium 
nasale; die media ist in ihrer vorderen Hälfte doppelt (Fig. 42), was auch 
bei der inferior der Fall, doch verläuft die Trenuungsspalte bei letzterer mehr_ 
senkrechl ^Fig. 43 C(). 
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Gesichtsknochen. 

i'Ossa maxillaria superiora, Oberkieferbeine. 

Jedes Os maxillare auperiiis zerfällt in zwei Teile: Pars anterior s. Os 
iDtermasillare Uiui Pars posterior s. Os masiilare superius proprium, 

Os fntcrmaKlllare 

o(Jer die Pars anterior, ist boi der bedeutenden Enlwiekelung der Sehneide- 
ztihne des Kaninchens ebenfalls ansehnlit-h entwickelt (Fig. 43J. Sie besteht 
iiuB dem Corpus, dem Ramus frontalis und dem Hamus palatinus. 

Das Corpus ist ein von knöcher- 
nen Wandungen umgrenzter tloMrauni, Ft g^<3^ 
welcher den großen vorderen Sohneide- ^^ÄäB^dT^"^ "' »^ ~~^ 
lohn enlhylt. Entsprechend der Form ^ii^^^^^^s» 
des letzteren ist es von hinten nach 
vorn und abwürts gekrümmt. Die knü- ' ^ fik^s 
ehernen Wandungen sind als obere, 
laterale, unlere und mediale zu be- und atw«s »üb oben. ^ orouer aciinoidBiihn. tm«- 

..',,. I ■ 1. . ner 14:^11 neidaiahn. ff Fara Istenlisdea Btrma pa- 

zeichnen. Krslere drei gehen abgerun- lutinu«, p«i par» meduiis das Einms pBiatinna. s 
del ineinander über und sind glatt. semianim. pauiinna. /t/ Riran> frpnuiia. 

Die obere und die laterale sind die 

kürzesten, die laterale die breiteste. Am hinteren Teile des Corpus verschwin- 
det die obere Wand, indem die mediale und laterale unter spitzem Winkel 
zusammentreffen. Hinter der Hflndüng der Alveole für den großen oberen 
Schneidezahn liegt eine kleine, Irichler form ige Vertiefung für den kleineu 
oder Reserveschueidezahn. Der vordere Teil der medialen Flüche des Os inter- 
mazillare ist gerieft und verbindet sich durch eine Harmonie mit dem der 
anderen Seile. 

Der Ramus frontalis (Fig. 43 Rf] s. superior entwickelt sich aus dem 
oberen Teile der lateralen und medialen Fliehe und steigt bogenförmig nach 
oben und hinten. Es ist ein grillenfbrniiger, langer und schmaler Fortsatz, 
dessen laterale Flüche schwach ausgehühtt ist. Der vordere Teil der letzteren 
legt sich auf den oberen Rand des Os maxillare superius proprium ; der hin- 
lere Teil an den Processus maxillaris oss. frontis bis zu dessen Ursprünge. 

Der Ramus palatinus ist eine Fortsetzung des unteren Teiles der me- 
dialen und lateralen und des hinteren Teiles der unteren Flüche. Die von der 
medialen Fläche stammende Partie: Pars mediolis (Fig. 43 Pm — Fig. 44 Pm, 
9. 91) ist fast selbsUindig; sie verbindet sich mit der anderen oder der Pais 
lateralis nur durch ein von ihrem vorderen Ende unter spitzem Winkel nach 
vorn und lateralwürls verlaufendes KnochenplSltchen. Die nach oben gerich- 
tete Fläche der Pars mediaüs bildet einen liefen Semisulcuspaliilinus (Fig. 43 S). 

Der gleichnamige Teil der anderen Seite legt sich an den medialen Rand 
des Semisuicus palalinus an, wodurch der Sulciis pulalinus entsteht. 

Der laterale Teil , Pars lalernlis (Fig. 43 PI], des Ramus i^i^\i&.<;.vcL'a& v& 
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breiter, dicker und kurzer, und »d seineiu binleren Ende gezahnt, um si(j 
mit dem unteren vorderen Teil des Os maxillure superius proprium zu ' 
binden. Zwischen den PHites laterales des linken und reublen Itamus palaLinus™ 
oss, iulermaiiillans bleibt eine mehrere Cenlimeler lange, vorn spitze, hint«n 
breitere, dreieckige Spalte, das Foramen incisivttm, welches nach hinten durch 
die Processus palatini der beiden eigentlichen Oberkieferbeine gesL'hlosseav 
rtiid. 







Oh iiiaxlllare SDperins (propriam). 

Die Pars posterior oss. [naxillaris superioris (l'ig. ü] besieht aus einet 
Corpus und vier Processu:s. Letztere sind der Processus /ygoniaticus, 
laris, palalinus und spheno-orbitulis. 

Corpus. Dasselbe hat, wenDtlf 
man sii^h die Fortsätze von d 
ben weggenommen denkt, eine drei- 
eckige keilförmige Gestalt, Es ist 
von hinten oben nach vom und 
unten geneigt, versehmtilert sich in 
dieser Richtung und konvergiert 
unter spitzem Winkel mit dem der 
anderen Seite. Genau genommen 
lassen sich fünf Flächen unterschei- 
den : die vordere, mediale, laterale, 
untere und hintere. 

Die vordere Fläche istkldi 
und ungezähnt, sie dient zur Vd 
biodung mit der hinleren des Corpus oss. intermaxillaris, 

- Die mediale Fläche oder Nasenflache zeigt verschiedene Gruben. Lei- 
sten und Knochen plätteben und bildet die laterale Begrenzung des flachen 
Sinus maxitlai'is, welcher mit den Zellen des Siebbeinlabyrinthes ein Conti- 
nuum darstellt. 

Die laterale FI flehe oder Gesichtsflflehe sttißl oben unter spitzem Wffl 
kel mit derjenigen der anderen Seite zusammen. Sie ist mit Ausnahme ihn 
oberen und unteren Randes von spongiöser Beschaffenheit, d. h. sie bildet ein 
zartes Balkenwerk und zeigt viele, zum Teil bedeutende Lücken, durch welche 
man in die -Nasenhühle gelangt. Durch den unteren Teil dieses Balkenwerkes 
verlauft parallel mit dem oberen Rande ein auf der medialen und lateralOD 
Flüche durch zarte knücberne Wandungen begrenzter Kanal, Canalis nasol 
crymaUs, welcher nach oben und hinten mit dem Semicanalis lacrymalis o 
lacrymalis sich verbindet, nach vorn unter der Concha anterior ausmündet^ 
Die mediale Wand dieses Kanales ist nach unten und lateralwärts umgebogen, 
ohne daß die untere Wand tiberall vollständig geschlossen wäre; die umge- 
bogene Knoc.henlamelle entspricht der Crista lacrijinalis. Der hintere, an 
Augenhöhle grenzende Teil ist in der unleren Partie starker und fester; 
hintere Teil ist fester und härter, bildet hauptsächlich den nasalen Band ( 
Orbits, seudel nach oben den Processus spheno-orbltalis ab, Nach unten zetgj 
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dieser Teil eine breito Hervorragung, Processus zygomaticus [Fig. 44 Az], mit 
welcher das Os zygoniaticum (S. 96) kuöehern verschmolzen ist. Vordiesem- 
Processus sieht man eine tiefe Grube (an deren Bildung das Corpus oss. zygo- 
matici Anteil nimmt), die Fossa maa;illaris, in derselben mehrere kleine Fora- 
mina, welche in die Alveolen der vorderen BackenzHhne des Oberkieferbeines 
fuhren, und medianwärts das größere Foramen infraorbitale (Fig. 44 Fi'). 
Dasselbe ist dieUtlndung des von hinten nach vorn an der medialen, vertikal 
gestellten Seite der Alveolen des dritten bis fünften Backenzahaes verlaufen- 
den Suicus infraoi'bilalis : das Poramen infraorbitale durchbohrt nämlich in fort- 
gesetzter Biehlung des genannten Suicus in der Richtung von vorn nüch hinten 
das Corpus oss. masillaris superioris. Mit dem Augenhöhlenrande der late- 
ralen Flache verbindet sich knöchern der Processus urbitaüs oss. zygomalici. 

Die schmale untere Flache ist in der vorderen Hälfle mit Ausnahme 
üiues kleinen, an die Vorderllilche grenzenden gezahnten Teiles glatt; die hin- 
tere HülfEe wird vom Processus alveolaris in Anspruch genommen. 

Die hintere Fläche oder Augeuhühlendäche gehurt dem Processus alveo- 
laris an ; sie ist breit, nach hinten und etwas Interalwärts steil abfallend. Am 
oberen und medialen Teile derselben sieht luan drei von oben nach hinten und 
unten aufeinander folgende, stark hervortretende Juga des dritten, vierten 
und fünften oberen Backenzahnes. 

Processus alveolaris. Der Processus alveolaris gehl aus der unteren 
Klache des Corpus hervor, oder reprüsentiert sie vielmehr. Er besteht aus 
einer medialen und lateralen Platte, von denen letztere bedeutend weiter nach 
abwärts ragt als erstere. Beide Platten sind durch fünf Querleisten niilein- 
auder verbunden, wodurch sechs Alveoli gebildet werden, von denen der 
dritte, vierte und füufte die geräumigsten und längsten sind (Fig. (4 A), der 
sechste der kleinste ist. Die luneuflUche der lateralen Wand der vorderen fUnf 
Alveoli zeigt je eine vertikale, jene Innenflüehe etwa halbierende Grisla denta- 
lis. Diejenige des ersten Alveolus ist die schwächste, fehlt häuHg oder ver- 
doppelt sich. 

Processus palalinus. Ist einemedianwärts gerlehlele horizontale, 
viereckige, starke Knochenplatte von etwa 5 mm Lange, welche vom vorderen 
Dritteil der medialen Platte unter rechtem Winkel abgeht. Der mediale Band 
verbindet sich mit dem der anderen Seite durch eine Naht. Das vordere Ende 
dieser Verbindung lituft in eine kräftige Spitze aus: Spina nasaUs s. nasalis 
anterior. Der voi'dere Rand bildet einen nach hinten konvexen Bogen, an den 
hinteren legt sich der vordere Rand der Lamina horizoutalis oss. palatini. 

Processus spheno-orbilalis (Fig. 44 Po). Entsteht vom Corpus an 
der Stelle, wo der mediale Rand des Alveolus des dritten oberen Backenzahnes 
mit dem hinleren Rande des Processus palalinus zusammentriSl, Ragt spitz 
nach oben, verbindet sich nach vom mit dem Os lacryniale, nach hinten mit 
dem vorderen Rande des Processus elhnioidaiis des vorderen Keilbeines. 
^r|&eine Spitze verbindet sidi inil dem Urspfungsleil des Processus maxillaris 
^HfW' frontis. 
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Ossa zygomatica, Jochbeine. 

BUS einem Corpus uod den bei- | 




^1 Jedes Os zygomaticum (Fig. iS) besteht 

^1 den Processus orbitalis und zygomaticua. 
^H Das Corpus (Fig. 45 c] bildet ein ConÜDUum 

^H Flg. JB. ,|jj^ dem Processus zygomalicus des Oberkiefers, es 

^f !^^m' ' ' ''~~^ ist rundlich und glatt. Es wird von deoi Canalii 

" sygomaticus durchbohrt (durch welchen der N. 

w^gVn*KiLn'iS^.wl'i''™un'"irniln! subcQtflneus mulae verläuft). Der Kanal beginat 
'"'^B»" c curen»"ni"H/iM""' ''^'' Augcohöhle mit dein Foramen zygomatico-orbiti 

nunBfltflrica. an der lateralen Seite der Alveole des dritten obere^] 

Backenzahnes, biegt sich nach vorn und lateral 
wärts, mündet auf der lateralen Flüche des Os zygoinalieum mittels des Fo 
ramen »ygumaticofaciale {Fig. ii Fs, S. 94) in das Gesicht. Diese beiden Fora- 
mina sind am mazerierten Schädel schwer von feinen Ernahrungslöchern des 
Knochens zu unterscheiden. Aus dem oberen und voi'deren Teile des Corpus 
088. zygomatiri gehen die beiden Fortsätze hervor, die letzteres fast ganz 
verdecken; nach vorn läuft dasselbe in eine dreieckige Zacke aus, die Spina 
facialis. 

Der Processus orbitalis wendet sich medianwiJrts und aufwärts und 
ist knöchern mit dem lateralen Rande der hinteren Flüche des Corpus 
maxillaris superioris verbunden. 

Der Processus lemporalis oder Arcus zygomaticus {Fig. ii A», 
S. 94) wendet sich unter rechtem Winkel vom Körper nach hinten, um sich mit 
dem Processus zygomatieus oss. temporum zu verbinden, welcher letztere sich 
auf den oberen Rand seines hinleren Teiles Icj^t. Der Arcus zygomaticus bat 
zwei Flachen, eine mediale und laterale, die an der vorderen Hälfte etwa 5 mn. 
breit sind. Nach vorn und unten endigt er mit einer schwachen HervorragungA 
Spina masseterica (Fig. 45 m). Nach hinten zu verschmälert er sich ( " 
und endet frei mit abgerundeter Spitze, den Processus zygomaticus oss. teitt-J 
porura nach hinten etwas überragend. Die große lateralwärts gerichtete Augi 
höhlenöfi'nung erhalt durch ihn den unteren Teil ihrer Zirkumferenz , welchf] 
oval erscheint. Zwischen Arcus zygomaticus und Processus pterygoideus OH^' 
sphenoidei posterioris bleibt eine große Lücke, durch die man von unten 
das Innere der Orbita und die Fossa infratemporalis gelangt. 

Das Os zygomalicuni verwächst in den ersten Wochen (vergl. /■*«) mit de 
Corpus oss. maxillariä superioris. Bei jungen , ein paar Monate alten Tieren l'a 
sich die gezaclite Grenzlinie gegen den Processus zygoinaticns oss. maxUlaris si 
periorls an der Außenfläche noch erkennen. 



und 
A^ 



Oasa palatina, Gaumenbeine. 



Das Os palotinum (Fig. 46] besteht aus zwei unter einem rechten ^ 
(QiBBuaioQeodeQ SlUckea: Pars nasalis und Pars palalina. 
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Pars nasalis [Fig. 46 fti] s. sagiltalis. Sie hal ihren größlen Längs- 
Mrchmesser io der RichtuDg von vorn nach hiulen. Derselbe ffilll jedoch niclii 
'genau in eine l^agiltatebeiie, sondern beschreibt 
eioen kleinen Bogen, dessen Konvexität nach oben Fig. 46. 

uenchtet ist derselbe senkt sich hinten weiter ^ ■>? 

nath unten als vorn. Der Knochen ist sehr dUnn «/^"'^'^''^^^i 

und last in semer ganzen Ausdehnung diirchsehei- Ä^^ft^^fi^ 

Dend Die liteidle Fläche lesit sich mit ihrem vor- 
deren Dutte! au das hinlere Ende der medialen 
Flüche des Corpus oss. maxillaris superioris {pro- 
prii), sowie des Processus alveolaris. 

Die mediale Fläche, welche die untere HHifle der 
medialen Wand des Cavum orbitale darstellt, zeigt 
eine erhabene Firste, Crista pnlatina (Fig. 46 Cp], 

die vom hinteren Rande der Pars palalina bis zur Verbindung mit dem Pro- 
cessus pterygoideus oss. sphenoideipüsterioris sich hinzieht und so eine Grenz- 
linie zwischen dem unteren und den beiden oberen Dritteln bildet. Der vordere 
Rand der Pars nasalis ist zugleich der hintere der Pars palatina. Der hintere 
Hand legt sich auf die Verbindung der beiden Laminae des Processus ptery- 
goideus. Der untere Rand liegt im vorderen Drittel an der medialen Flüche 
des Processus alveolaris oss. maxillaris superioris. Die beiden hinteren Drittel 
sind frei. Wo das iniltlere Drittel sich an das vordere anschließt, zeigt sich 
ein halbmondförmiger Ausschnitt : Ivcisurn palalina [Fig. 46 Jp] . Das hinlere 
Ende des unteren Randes verbindet sich mit dem unteren Ende des hinteren 
Randes zu einem ziemlich breiten Fortsatz ; Processus pyramidalis, welcher die 
Incisnra pterygqidea des Processus pterygoideus oss. sphenoidei ausfüllt. Der 
obere Rand ist in seinem hinleren Teile frei, in seinem vorderen verbindet er 
sich mit den unteren Ründern des Körpers des vorderen Keilbeines sowie 
dessen Processus ethmoidalis. Am vorderen Ende der Pars nasalis findet sich 
eiu ovales Loch, Foramen sphenopalatinum [Fig. 46 Fs), welches die Augen- 
höhle mit der Nasenhöhle verbindet. Nach vorn wird dasselbe vom Processus 
spheno-orbitalis oss. masiliaris superioris geschlossen. 

Das Foramen sphenopalatinum ilieNl zum Durchgange der A. und Nn. 
sphenopalalin, [s. Angiologie und Neurologie), [q dieser Hinsicht ist es analog 
dem bei anderen Saugetieren tlurcli den Processus orbitalis und sphenoidalis oss. 
palatini, sowie das Coipus oss. sphenoidei gebildeten Foramen sph eno maxi IIa re. 

Pars palatina [Fig. 46 Pp) s. horizontalis. Sie geht vom vorderen 
Ende der Pars nasalis medianwitrts und vereinigt sieh mit derjenigen der an- 
deren Seite bei jugendlichen Tieren durch eine Naht, die bei älteren Kaninchen 
einer knöchemeu Verbindung Plalz macht. Die Verbindung wird bezeichnet 
durch eine auf der oberen und unleren Fläche sichtbare Crista, die nach hinten 
in eine Spitze auslauft: Spina palatina [Fig. 46 Sp] s. nasalis posterior. Die 
Pars palalina ist dicker als der Nasalteil, aber viel kleiner; viereckig von Ge- 
stalt bildet sie den hinteren Teil des knüchernen Gaumens. Ihr vorderer, 
spiralig gewundener Rund legt sieh an den hinteren des Processus palatinus 
088. maxillaris superioris, ihr hinterer Rand ist frei und konkav. An decV«- 
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binduDgsstelle des vorderen und lateralen Randes gelangt man auf der unteren 
Fläche in einen kurzen Kanal , welcher auf der unteren Fläche der Pars pala- 
tina mittels des Poramen palatinum (Fig. 46 Fp, S. 97) mündet, und von da 
auf die laterale Fläche der Pars nasalis, sowie weiterhin in die Augenhöhle 
führt : Canalis palatinus. 

Der harte Gaumen ist sehr klein. Er stellt eine Brücke dar zwischen den 
vier vorderen Alveolen der Backenzähne des Oberkiefers, woraus seine geringe 
Längendimension sich ergiebt. 



Ossa nasi, Nasenbeine. 

Die beiden Ossa nasi (Fig. 47) bilden den knöchernen Nasenrücken. Sie 
sind lang, unregelmäßig viereckig, nach aufwärts mäßig konvex und neigen 

sich von oben und hinten schwach nach unten und 
^^^'^'' vorn. Ihre medialen Ränder vereinigen sich unter 

einem Winkel von etwa 150^. Die lateralen Ränder, 
nach hinten um ein Viertel länger als die medialen, 
legen sich an den oberen Rand des Ramus frontalis 
des Os intermaxillare in seiner ganzen Ausdehnung, 
irff-..JijH| indem sie nach hinten etwas divergieren. Die 

c ^n vorderen freien Ränder sind die kleinsten , sie sto- 

ßen in der Medianlinie zusammen und haben eine 
Bogenform mit nach oben und lateralwärts sehender 
Konvexität. Ihre Vereinigung geschieht unter einem 
Linkes 08 nasi, von hinten nnd Winkel vou ca. \ 500. Zwischcu dcu Alveoleu der bei- 
unten. if n Marsupium nasale, ^qj^ fi;roßen obcrcn Schneidezähne und den vorderen 

Cn tVista nasalis. «-• 

Rändern bleibt eine herzförmige Lücke, die ziemlich 
steil von hinten oben nach vorn unten gestellt ist : 
Apertur a pyriformis. Die hinteren Ränder beider Ossa nasi verlaufen von hinten 
und lateralwärts nach vorn und medianwärts, und stoßen unter spitzem Win- 
kel zusammen. In die dadurch entstehende geräumige Incisura nasalis schiebt 
sich die Spina nasalis oss. frontis. Die obere Fläche des Os nasi ist glatt; 
das vordere Drittel gegen das hintere ein wenig um eine sagittale Achse lateral- 
wärts gedreht. Die untere Fläche wird durch eine über ihre ganze Län- 
genausdehnung sich erstreckende Firste, Crista nasalis (Fig. 46 Cn)^ in zwei 
Sulci getheilt, von denen der mediale der schmalere ist. In der Mitte des late- 
ralen wird durch eine zarte knöcherne Überdachung ein Hohlraum von auf- 
fallend taschenförmiger Gestalt, Marsupium nasale (Fig. 47 Mn, — Fig. 20 Mn 
S. 42) gebildet, welcher nach hinten offen ist. Derselbe legt sich auf den vor- 
deren Teil des Siebbeinlabyrinthes und ist einer Zelle desselben analog. 



Ossa lacrymalia, Thränenbeine. 

Das Os lacrymale (Fig. 48) ist ein kleiner, unregelmäßiger, sehr zarter 
Knochen, welcher den oberen Teil der vorderen Wand der Augenhöhle bildet, 
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e er gegen dieNssenhöble verschließt; es liegt ia einer von oben und hinten 
h vorn pnd iinlen gerichteten Ebene. Mit seinem medialen Teile schiebt sich 
das Thränenbein in die Inzisor, welche von dem voi-deren Tel! der Pars orbi- 
talis oss. fronlis und dem Processus spheno-orbitalis oss. maxillaris superioris 
gebildet wird. Lateralwarls und unten legt es sich zwischen Processus orbi- 
talis oss. zygomatici und Corpus oss. maxillaris su- 
perioris, jedoch schließt es sich nicht innig lelzieren tig.ts. 
beiden Knochen an. Der größere mediale Teil mef>'^^ 
des Thranenbeines ist sehr zart, durchscheinend ''^ il^^. p 
dünn, der laterale kleinere dick , etwas wulstig rZ^"-^^^ 
und zeigt einen hakenförmigen Fortsalz, deu lateral- Liniwa on laetraBis, xnn vom 
wSrts über das Niveau des Augenhöhlenrandes her- UMaB'.''''äi^HiraD™ruInrjmHa' 
vorragenden Pfocessus subcutaneus [Fig. 48 Ps. — ci L'ri«u utryamii.. 
Pig. 3 Pt, S. 13) s. Hamulus lacrynialia, der unter 

der Haut fühlbar ist. In der Mitte des lateralen Teiles des Os lacrymale lindel 
siL'h eine weite horizoniale Incisura laa-ymalis, welche in die Nasenhöhle führt. 
Die hintere Fläche oder Augenhöhlendache gleicht einer sehr schwach ge- 
neigten schiefen Ebene, indem der Knochen in der Mitte ein wenig um eine 
horizontale Achse gebogen erscheint. Diese Vorwölbung in der Hitte : Crtsta 
lacrymaUs (Fig. i8 C/), teilt die AugenbühlenQüche in eine obere und unlere 
Hälfte. Die vordere Flache oder NasenhOhlenflüche ist grubenförmig ver- 
lieft. Löleralwans verläuft ein nadelspitz endigender Fortsatz nach vorn 
und unten, welcher an der lateralen Seite des Labyrinthes des Os eihmoideum 
frei in der Nasenhöhle aufhörl. Dieser Fortaalz bildet einen Ualbkanal, Semi- 
canalis lacrymaUs, welcher lateralwarls offen ist; das hinlere Ende des letzte- 
ren wird nach unten vom Hamulus lacrymaUs (Fig. 48 Hl] begrenzt. Das er- 
wähnte hintere Kode itffnet sich durch die Incisura I8ci7malis in die Augen- 
höhle; nach vorn wird seine Fortsetzung vom Canalis nasolacrymalis oss. 
maxillaris superioris gebildet. 



Conchae anteriores s. inferiores, vordere Uuscbeln. 

Die Coucha anterior ;Kig. 49) liegt bei horizonlal gehaltenem Kopfe in 
einem Niveau inil den Conchae posteriores media und inferior oss. ethmoidei, 
Sie ist ein kleiner viereckiger Knochen, mit zwei 
spitzen und zwei stumpfen Winkeln, von merkwUi^ Fig.«, 

diger Beschaffenheit. Im vordersten Teile der Na- 
senhöhle , au der Verbindungsstelle des Os inter- 
maxillaremit dem eigentlichen Os maxillure superius 
gelegen, geht ihre laterale Flache eine lockere Ver- "° 

bindiing ein mit dem vorderen Teil der lateralen modiden snit«. fiLÜnins»- 
Flache des Corpus oss. maxillaris superioris (proprii) . s'"»""- - ^8'^^|- *■'«■ *• '"• 
Dieser laterale Teil ist eine sehr zarte Knochenplatte, 

lamma sagitlalis (Fig. i9 Ls), welche nach hinten in einen spitzen Forlsat« 
auslüuft, der sich in eine Zelle des Siebbeines hineinschiebt, um die Befesti- 
gung der vorderen Muschel zu vollenden. An der medialen Flache dv«5 
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len Lamelle siUl ein l.abyrinlh von kleinen, parallel verlaufenden, durc 
feine Knaüheuplüttc^heo geliildeten (jBDgen, welclie zum Teil durch wiedei 
holte Spaltung der einzelnen Lamellen gebildet werden, und gleichsam eiir 
selbständiges Oa etbmoideum im kleinen darstellen. Zwischen den Labyrin- 
then beider Seiten, welche ein wcnii^ über den Kanius frouialis des Oberkier 
fers hervorragen, liegt eine lüngliche, si-hniale, durch diisSeplum nariuni earr^ 
tilagineum halbierte Spulte. Von oben werden sie Uberdai;ht durch den \ 
ren Teil der Nasenbeine. 



Vomer, Pflugscharbein. 

Ein dünner, inderMedianebene gelegener, unpaarerKnoehen(Fig.50), d 
einer Laminn suyiUalis [Fig. 40^, S.91) und zweiAlae besteht. Erstere & 

einen bogenfärmigen oberen, einen längeren untere^' 
und einen ktlrzeren vorderenBand. Der obere und un- 
lere Rand sind viel langer als der vordere. Derobei 
Band ist in zwei Blatter gespalten, welche das Sep- 
luni narium cartilagineum (s, Splanchnologie) zw 
sehen sich fassen. Nach hinten bleibt i 
Zwischenraum zwischen diesem Bande und der t 
mina perpendicularis oss. ethmoidei. Der 
Rand liegt frei zwischen dem hinteren Ende des Prt 
cessHS palatinus oss. intermaxillaris und der Spii^ 
nasalis des Processus palatinus oss. masillaris supe- 
rioris, ohne sie zu erreichen. Der vordere Band läuft 
mit dem vorderen Teile des oberen Bandes zusammen 
in eine gespaltene papierdUnne Spitze aus, die obe^ 

moduiisdeniuiinispiiaiiDOHosB. halb der Pars medialis des Processus palatinus ojf 

lomorii. E oanttamoidpuai. FOi inlermaxfllaris nach vom ragt. Von den SeiteafU 
"" 0S8. intomliiiHriB"'' " chen des Vomer entspringen die sehr zarten Alm 
i^omeris , welche an die Labyrinthe des Os ethnioi- 

deuni sich anlegen. Dies ist die ein;(ige Befestigung des Vonjer an Knochen. 

Sein hinlerer Teil Hegt zwischen den beiden Labyrinthen oss. eihmoidei. 




Maxiila inferior, Unterkiefer. 



ibe^H 
< a^^M 
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Ali^ 
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Her Unterkiefer des Kaninchens ist im Verhältnis zum übrigen Schädf 
aulJerordenlliuh gioll. Er besteht aus zwei einander vollkommen entsprechen- 
den Hälften, die in der ganzen Länge ihres Schneidezahnteiles miteinander 
verbunden sind, dann aber unter einem Winkel von etwa 30» divergieren. Die 
Verbindung der Schneidezahnteile geschieht in den hinleren zwei Dritteln n 
dui'ch den kleineren unteren Teil der medialen Fischen, so daü zwiscbf 
dem oberen gröBeren Teil derselben eine nach oben sich ü&tiende, tiefe, 
liehe und setimale Spalte bleibt, die Fussu ii 
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Jede Seilenhiiltle des Unterkiefers zerfcillt i 



Rum 



Teile : Corpus und 
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rpus iDcixilliie inferioris (Fi|^. 5^). Jedes Corpus bealehi wiederum 
ei Teilen, der Pjirs inpisiv» und der Pars buccalis, deren l.üngen- 
lension fast die gleiche ist. Die Pars ineisivH, welche einen Schneide- 
iahij onlhäll, ist niedrig und rundlich, jedoch Ibissen sich an ihr eine mediale, 
laterale, obere nnd nnlere Flüche unterscheiden. I.etKtere drei gehen ah- 
perundcl ineinander 

iliter; die mediale, eicsi. 

welche, wie schon 
erwHhnl, die Verbin- 
dung mit der gleich- 
namigen Kläche der 
anderen Seite hur- 
stellt, setzt sich Schür- 
fer gegen die obere 
und untere ah. . Am 
hinteren Teile der un- 
leren Flache lindtsn 
sich eine Menge klei- ds° 
Der Forainina, welche 
in den das gauKS In- 
nere der Pars incisiva einnehmenden Alveolus des Schneidezahnes föhren. 
Dort, wo die laterale Flache der Pars incisiva In die der Pars buccalis über- 
geht, findet sich das ovale Foramen mentale (Fig. 51 Fm\- 

Die Pars buccalis, in welche die Pars incisiva unter einem laleralwürls 
offenen stumpfen Winkel von elwa <50* übergeht, ist doppelt so hoch als 
diese, jedoch bedeutend schmaler. Auch sie zeigt vier Flachen : obere, untere, 
laterale und mediale. Die obere Flüche enthalt fünf tiefe, den Knochen von 
oben nach unten durchsetzende Alveolen für eben so viele Backenzühne. An 
der inneren Wand der Alveolen verläuft eine scharfe Firste, die an der late- 
ralen Wand ebenfalls vorhanden und slürker ausgebildet ist. Dieselbe greift 
in einen Sulcus der anliegenden Flachen der viereckigen Backenzähne ein. 
Der vorderste Alveolus hat zwei solcher Firsten an seiner lateralen Wand. 
Die laterale, breite, glatte FlHche geht in die unlere, schmale, ebenfalls glatte 
Flüche unter abgerundetem Winkel über. Im vorderen Teile derselben sind wie- 
derum eine Menge kleiner Foranlina, durch welche man in die Alveolen gelangt. 

Die mediale Flüche wird durch eine bogenförmige Erhabenheit in eine 
obere und untere Hälfte geschieden. Beide Uslflen stellen seichte Gruben dar. 
Diese Erhabenheit : Eminentia myhhtfoideii verlauft von der Mitte des hinleren 
Endes der medialen Flüche der Pars incisiva aufwärts bis zum letzten Backen- 
zahn und setzt sich in gleich zu beschreibender Weise auf den Ramus maxiPae 
inferioris fort. 

Hamiis mn\illao inferioris. Der Ranius des Unterkiefers entwickelt sich 
aus dem hinteren Ende des Corpus. Die obere Flache des letzleren steigt unter 
stumpfem Winkel schräg aufwärts. Sie bildet eine tiefe Furche, den Sulnts 
jidscenäens, welcher von scharfen Rändern begrenzt wird. Om VaVsKÄsi^iaisA, , 
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besitzt in seinem mittiereii Teile eine vorspringende Knötchen schuppe, den / 
ceisus coronoideus [Fig. 51 Pc, S.tOi], welcher den Suicus adscendens zumT^ 
tlberdachi. Der mediale Hand bildet die Fortsetzung derEmiuentia mylohycA 
dea. Am unteren Ende des Suicus adscendens findet sich ein ovales Loch, dai 
Poramen mandibulare, durch nelches man auf die mediale Flache des Ramui 
und in einen Kanal gelani^l, welcher das Corpus schief nach vorn unter < 
Alveolen durchsetzt und in das Foramen mentale ausmündet: Canab's maxi^ 
laris. Durch das Foramen mandibulare gehl eine Vene, welche dieVv. alv« 
laris inferior und orbitalis inferior in Verbindung setzt (S, 6i). 

Die untere Fläche des Corpus geht nach hinten allmählich in den Ramus 
Ober. Anfangs wendet sie sich ein wenig nach abwärts als stumpfe Spina 
maxillitris (Fig. 51 Sm], erhebt sich jedoch bald bogenförmig nach oben, etw 
bis zur Höhe, wo die obere Fläche anzusteigen beginnt, und bildet auf die 
Weise den stumpfen Angulus maxillae inferioris (Fig. 51 ,1). Oberhalb ( 
Angulus ist der Knochen sehr dünn und öfters perforiert [Fig. 10 P, S. <6)," 

Der obere hintere Rand des ßamus ist ein halbmondfdrmiger Aasschnilj 
wodurch zwei Vorsprilnge entstehen, ein hinterer unterer und ein vorder* 
oberer. Ersterer ist klein und spilz: Processus pterygoideiis (Fig. 51 Pt, i _ 
welchen Fasern des M. plerygoideus internus sich inserieren); letzlerer, Pro- 
cessus condyloideus, ist stark entwickelt, viereckig und zeigt an seiuem oberen 
vorderen Teile eine bimförmige Uberknorpelte Gelenkfläche, welche sich in 
die Fossa mandibularis des Schläfenbeines hineinlegt. Zwischen deu Processus 
condyloideus und coronoideua bleibt eine Indsura maxillae inferioris anterior 
s. semilunaris anterior, zwischen ersterem und dem Pi'ocessus plerygoideus 
die größere Indsura maxillae inferioris posterior (Fig. 51 Jp) s. semilunarcH 
posterior. Die laterale Fläche des Ramus zeigt in ihrer Hitle ein kleines Tuba 
mtlum, im Übrigen ist sie eben tmd glatt ; die mediale Fläche wird durch eiiu 
von der Mitte der Incisura maxillae inferioris posterior zur Mitte des CorpfJ 
verlaufende längliche Erhabenheit in zwei seichte Gruben geschieden. 



Kiefergelenk. 

Das Kiefergelenk isl ein kombiniertes Gelenk, uud alle Bewegungen 
folgen beim Kaninchen in dem links- und rechtsseitigen Gelenke gleichzeitig 
und gleichmäßig. Der untere Teil jedes Gelenkes besieht aus dem Processus 
condyloideus des Unterkiefers, der von beiden Seiten her Dach zusammenge- 
drückt, zugleich birnförmig ist. Die grüßte Achse desselben erstreckt sich voi 
hinten nach vorn, seine grüßte Breit« und sein kolbiges Ende zeigt der Geleol 
köpf am vorderen Rande. Zwischen derselben und der Fossa mandibularis ot 
temporum liegt ein bikonkaver Zwischenknorpel : Fibrocarlilago interarticularis. 
Seine untere Fläche repräsentiert annähernd einen Teil einer Hohlkugel, seine 
obere hat eine fast ohrförmige Gestalt. Der vordere Rand ist mit größerem 
Radius beschrieben als der hinlere; beide Rander springen hervor, so daß die 
obere Fläche des Knorpels in der Richtung von hinten nach vorn konkav ge- 
krümmt erscheint; von links nach rechts dagegen isl sie konvex. Die Fossa 
B/aadibularis oss. temporum isl an ihrer lateralen Seite in der Richtung voa, 
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hinlen nach vorn schmaler als ao ihrer medialen; sie ist ebenfHllsin doppelter 
Richtung gekrümmt, enlsprechend dem Zwiscbeoknorpel , wie bei einem Sat- 
lelgelenke; doch sind die Krümmungen flacher und weniger ausgeprägt. Von 
vorn nach hinten ist sie konvex, von links nach rechts ist sie konkav. Das 
(■elonk wird von einer straffen Faserkapsei umgeben; besondere Verstttrkungs- 
bünder sind nicht vorhanden. 

Da der Gelenkkopf annähernd als einem Cytinder von beträchtlichem Durch- 
Diesser und geringer Höhe angehörend betrachtet werden kann, so ergiebt sich 
für die Offnungs- und Schließungsbewegung ein nicht unbeträchtlicher Um- 
fang. Die inQgliehe Offnungsweile des Mundes betr£lgt bei großen Tieren mehr 
als i cm Distanz der großen Schneidezähne. Diese Bewegung erfolgt um eine 
horizontal und transversal gelegene Achse vorzugsweise zwischen Gelenkkopf 
und Zwischenknorpel. Einseitiges Vorschieben des Unterkiefers kommt nicht 
vor; das Vor- und RQckwärlsrulsctten geschieht hauptsächlich durch Bewe- 
gung des Zwischenknorpels von vorn nach hinten. Annähernd können die 
Fossae mandibulares als parallele Rinnen betrachtet werden, deren Boden 
tiemlich eben ist; in demselben bewegt sieh der Unterkiefer nebst Zwischen- 
knorpel, ilhnlich wie ein Schlitten, vor- und rückwärts mit einer Genauigkeit, 
für welche die dachförmige Abnutzung der Backenzähne als das sprechendste 
Zeugnis angesehen wird. Seilenbewegung Hndet im wesenilichen nicht statt 
(S. 3), doch ist auf die Möglichkeit einer Seilenbewegung im Gegensatz zu 
anderen Nagern besonderes Gewicht gelegt worden {/02). — Der Zwischen- 
knorpel enthalt hyalinen Knorpel und feste Bindegewebsmassen. ' 



Os hyoideum, Zungenbein. 

Am Zungenbein unterscheidet man einen Körper und zwei Paar seilliche 
Hörner. 

Das Corpus ist keilförmig, mit einer oberen, unteren, hinteren und zwei 
lateralen Flachen, Die obere Flache zeigt in ihrer Mitte eine ebenfalls keilför^ 
mige, nach vorn spitz zulaufende Vertiefung; sie hat die Form eines gleich- 
schenkligen Dreieckes. Die untere Flache würde dieselbe Form haben, wenn 
nicht durch den etwas stumpfen ZusammentluQ der Seiten flächen der Scheitel 
des Dreieckes abgetragen erschiene ; sie geht ohne scharfe Abgrenzung in die 
hintere leicht nach vnrn konkave Flüche über. Die beiden rauhen lateralen 
Flüchen vereinigen sich unter spitzem Winkel, jedoch ohne scharfe Kante. 

Cornua majora und Cornua minor a. Die vier Uörner, von denen 
die oberen die kleineren sind, artikulieren mittels flacher GelenkflUchen mit 
dem Körper. Die Verbindungen, welche Amphiarthrosen darstellen, wer- 
den durch Kapselblinder befestigt. Die Cornua minora treten zum Körper dort, 
wo sein hinterer und vorderer Rand mit dem lateralen der lateralen Flachen 
zusammenstoßen. Unmittelbar unter dieser Verbindung befindet sich die 
Artikulation der Corn'i« majora, die etwas nach nbwiirts gerichtet sind. Die- 
selben sind ungefähr doppelt so groß, wie die kleinen Hörner, und etwas wink- 
lig gebogen. 
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Wirbelsäule. 

Die Wirbelsaule besieht aus 43 Knocheu (S. 36) oder 46 Wirbeln und 
zerfälllin fünf verschiedene Abteilungen : Halsleil (7 Wirbel), Rückenteil (12), 
Lendenteil (7), Kreuzteil (4), Schwanzteil (16). 

Halsteil der Wirbelsäule. 

Vertebrae cervicales. Der Halsleil setzt sich aus den sieben Halswirbeln 
zusammen, welche untereinander durch Gelenke und Synchondrosen in Ver- 
bindung stehen. Der erste Halswirbel artikuliert mit den Processus eondyloi- 
dei oss. occipitis; der letzte verbindet sich mit dem ersten Rückenwirbel. Die 
beiden obersten oder Drehwirbel , Atlas und Epistropheus , zeichnen sieh voi; 
den übrigen durch besondere Eigentümlichkeiten aus. Vorzüglich ist es der 
Atlas, welcher in seiner Form sehr bedeutende Abweichungen von den übrigen 
Halswirbeln zeigt. 

Atlas. Der Atlas hat die Form eines Siegelringes und zwar liegt der das 
Siegel darstellende Teil desselben an der hinleren Seite. Der vordere Teil des 

Ringes ist somit weniger hoch und dick als der 
hintere. In der Mitte desselben ist ein deutliches 
Tubercidum anterius (Fig. 52 Ja), welches nach unten 
gerichtet der Vorderfläche des Epistropheus aufliegt. 
An der hinteren Seite ist eine überknorpelte Rinne, 
in welche sich der Processus odontoideus des Epi- 

Atias, von hinten. Ta Tubercu- strophcus hineinlegt. Der Untere, sowie der obere 
lum anterius. r^ Tuhercuiura Rand dcs Vorderen Teiles sind konkav ; das Tubercu- 

postenus. 

lum anterius teilt den unteren Rand in zwei Hälften. 

Zwischen dem vorderen dünnen Teile des Atlas und dem hinteren liegen 
die dickeren Seitenteile : Massae laterales j welche lateralwärts in die breiten, 
mit ihren Flächen fast vertikal stehenden Processus transversi sich ausziehen. 
Medianwärts von ihnen und oberhalb liegen die Gelenkflächen : Fossae articu^ 
lares superiores s. Cavitates glenoideae für das Hinterhauptsbein. Dieselben 
liegen in sagittaler Richtung, sind konkav, von retortenförmiger Gestalt, vorn 
und hinten emporsteigend, das hintere Ende etwas lateralwärts gedreht. Die 
Wurzel des Processus transversus ist durchbohrt von dem Fqramen transver- 
sarium. Oberhalb und medianwärls von dem letzteren, zwischen der Fossa 
articularis für den Processus condyloideus oss. occipitis und dem hinteren 
Teile des Atlas findet sich das Foramen ohliquum, 

Medianwärls und vorn vom unteren Teil der Processus transversi befin- 
den sich zwei birnförmige , leicht konkave Gelenkflächen , Fossae articulares 
inferiores y zur Artikulation für den Epistropheus; ihr spitzeres Ende sieht 
nach vorn , ihre Fläche ist nach unten , etwas nach hinten und medianwärts 
gekehrt. 
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Der hintere Teil des Alliis UQterscheidet sich vom vorderen durch be- 
deutendere Uöhe. Der unlere Rand setzt sieh uomitlelbar in die Querfortaaize 
fort, der obere liegt über ihnen und zeigl in der Mitte ein kleines Tuberciihim 
posterius [Fig. 52 Tp). Beide Rander sind konküv, aber schwächer als der 
vordere. 

^VarielHl. Das Tubcrculum posterius fehlt hüulig beim wilden Kaiiijichen, 
beim Widderkaninchen stärker entwickelt und mehrfach eingekerbt (S). 
Epistropkeus. Der Epislropheus hat eine von der des Atlas sehr ab- 
weichende Fonii, steht dem letzleren an Breite bedeutend nach, übertrifft den- 
selben dagegen an Lange. Sein ziemlich langer, aber nicht sehr dicker Körper 
tragt in seiner oberen Mitlo den Pr(]r,essits odonloideus, Zahnforlsatz, wel- 
cher an seiner voi-deren Seite Uberknorpell und konvex erscheinl. Nach 
unten und neben dem Zahnfortsatz liegen zwei Uherknorpelle Gelenktiächen, 
Fossae articulares superiores, zur Verbindung mit den unleren des Atlas. Der 
vordere Rand einer jeden Gclenkflüche setzt sich un unierbrochen in die Vorder- 
llac.he des Pi-ocessus odonloideus fori. Ihre Form ist die eines rechtwinkligen 
Dreieckes mit Hbgerundelcn Winkeln, dessen Uypolenuse einen schwHch nach 
hinten konkaven Bogen beschreibt. 

Die unlere, zur Verbindung mit dem dritten Halswirbel dienende Flüche 
des Körpers isl oval, etwas nach vorn und oben gerichtet und rauh. Unmillel- 
bar an die beiden Gelenkflächen für den Atlas schließen sich zu beiden Seiten 
des Körpers die' Processus transversi. Ihr vorderer Rand isl seharf markiert, 
verlilufl unun [erbrochen bis zur Basis des Processus odonloideus und gehl da- 
selbst in abgerundetem Bogen in den der anderen Seite Über, zugleich den 
vorderen Rand der Gelenkllächen bildend. Dieser Rand läuft nach unten in 
einen vom Körper sich abgrenzenden Fortsatz aus. Die Processus transversi 
nehmen die ganze Seitenfläche des Körpers ein, dokumentieren sich aber als 
Querfortsälze eigentlich nur dadurch, daß sie in vertikaler Richtung durch- 
bohrt sind, indem sie ohne Abgrenzung in die Seitenteile des Bogens über- 
gehen, an deren hinterem unteren Rande sich zwei vertikal geslellle, olwas 
iateralwärtg gerichtete, ebene Gelenkflächen befinden. Besonders auffclllig am 
Epislro[)beus ist der Processus spinosus, welcher sehr entwickelt ist und nach 
oben und unten über das Niveau der Seitenteile sich erhebt, oben fast bis zur 
Hohe des Processus odonloideus. Der Processus spinosus ist ungeteilt. 

Dritter bis siebenter Halswirbel. RUcksicbllich der übrigen fUnf 
Halswirbel ist Folgendes zu erwähnen. Ihre Höhe nimmt von oben nach unten 
ab, die der Körper nach unten zu weniger als die der Bogen; ihre Breite 
nimmt zu. Die Processus trntisversi springen je weder nach unlen um 
80 starker laleralwarts vor; sie sind sammtlich durchbohrt von einem Foramen 
tramversarium. Die Gelenkforlsätie, Processus obliqui superiores et inferiores, 
je zwei an jedem Wirbel, haben eine fast vertikale Stellung, die oberen sehen 
nach hinten, die unleren nach vorn. Die Processus spinosi sind weniger stark 
ausgeprägt, es sind von oben nach unten verlaufende Riffe. Nur der des letz- 
ten Halswirbels ahnell denjenigen der Rückenwirbel und hat fast horizontale 
Richtung. Die Halswirbel in ihrer Gesanimlheit bilden einen nach vorn kon- 
vexen Bogen. 
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ßückenteil. 



Vi^tebrae doreutea. Der RUnkenteil oder Brustteil der Wirbelsäule 1 
steht aus zwölf in einem nach hinten konvexen Bogen sich aneinanderreihe» 
den Rückenwirbeln. Der oberste Rückenwirbel gleicht hinsichtlich seiner Höh^ 
dem letzten Halswirbel. Nach abwürts nehmen die Rückenwirbel an Hübe zu, 
an Breite ab, Ihre Kilrper sind größer als die der Halswirbel, Auffallend ver- 
schieden sind ihre Pivcessus spinnst oder Dornfortsälze von denen der übrigen 
Wirbel ; dieselben nehmen vom ersten bis dritten Wirbel an Lange zu und 
sind bis dahin rundlich und spitz ; von da nimmt ihre Größe allmählich wieder 
ab und sie verbreitern sich in sagittaler Richtung. Die ersten drei nur am 
Anfang und Ende, die übrigen in ihrer ganzen Ausdehnung, um so mehr, je 
weiter nach unten sie liegen , jedoch so , daß Anfang und Ende immer noch 
breiter sind, als das MittelatUck. Die Processus spinosi sind schwach nach 
abwärts geneigt und haben meistens eine zwischen der vertikalen und hoii 
Kontaten ungefähr die Mitte haltende Richtung. Vom sechsten bis zehnl 
ihre Zunahme an Starke besonders merklich, der elfte zeichnet sich durin 
horizontale Stellung aus, von da ah wenden sie sich umgekehrt nach aufwart 
Von den beschriebenen Richtungen ihrer Achsen abgesehen, biegen sich (" 
Spitzen der neun unteren etwas nach oben um, um so mehr, je weiter oa«! 
unten man kommt. 

Der neutrale Punkt, in welchem abwärlsgeneigte in aufwärtsge neigte Procea 
sus spinosi übergehen, liegt zwischen (0. und (I. Rückenwirbel. Den ( 
Kiickenwirbel hat in^m deshalb als anti klinischen {i02] oder diaphragmatischi 
[tos] bezeichnet. Derselbe solUu die Grenze zwischen Rücken- und Leadenw 
belsäule bezeidineo , unter Vemachlüssigung der Rippen {t04)\ er, ist im a 
meinen der kleinste Rückenwirbel, hat auch kleinere Processus transverst. 



»Jeder Rückenwirbel hat vier Processus obliqtti oder Gelenkfortsätze zi 
Verbindung mit dem oberen und deuj folgenden Wirbel. Dieselben Laben eit 
vertikale Stellung, von der nur die unteren in etwas abweichen. An den 
unteren Rückenwirbeln bilden die oberen GelenkfortsMtze den oberen IT) 
sprungsteil der Processus mamillares. 

Die Processus transvef-si der Rückenwirbel sind weniger entwickelt 
die der Lenden- und Halswirbel, sie nehmen von oben nach unten an Starke ab. 
Gegen ihr freies Ende hin besitzen sie eine GelenkQäche zur Aufnahme des 
Rippenköpfchens, Zwischen ihnen und den Processus obliqui ist oben und 
unten ein Ausschnitt, wodurch die Foraminci interverlebralia gebildet 
dieselben sind an den Rückenwirbeln kleiner und rundlicher als an Hals- ui 
Lendenwirbeln. 

IAm hinteren lateralen Rande der Processus transversi findet sich jederseita 
ein kleiner nach hinten gerichteter Höcker: Processus nccessorius. Derselbe 
ist am ersten Rückenwirbel am Dachsien und nimmt bei jedem folgenden ein 
wenig an Grüße zu. Am fünften bis siebenten läuft derselbe nach unten in 
eine Hache Leiste aus. Am achten Rückenwirbel ist eine homologe, schrUg von 
oben nach unten und lateralwärts verlaufende Leiste vorhanden ; an dem obe- 
ivn Eade ragt der Processus transversus accessorius, am unteren Ende d« 
Li I 
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Processus mamiUaris nach hinten. An den folgenden Rückenwirbeln nelimen 
die nach hinlen gerit^hteten Processus mamillares rasch an Lange zu und ent~ 
fernen sich weiter von den nach unten gelegenen Processus accessorii; am 
zwölften KUckenwirbel sind die Processus mamillares lünger als der Processus 
spinosus, neben welchem sie nach hinten hervorragen. 

Am oberen und unteren Ende der Seilenränder der Körper sind zwei 
kleine Gelenkflachen vorhanden , die mit der nächst unteren oder oberen des 
folgenden Wirbeis zur Fossa arliciilaris für die Rippenköpfcheo sich vereini- 
gen. Sie liegt relalfv zum Menschen am Wirbelkürper nach vorn gerückt 
{818). Der letzte Rückenwirbel hat nur am oberen Tai I eine solche Gelenk- 
flache. 

L Lendenteil. 

W Vertebrae lumbale*. Der Lendenteil zählt sieben Lendenwirbel, die den 
HOckenwirbeln sich anreihend einen nach vorn etwas konvexen Bogen bilden. 
Sie zeichnen sich vor den übrigen besonders durch ihre Höhe und Starke aus, 
weiche letztere nach \mlen zu stets wachst. 

Merkwürdig sind ihre Processus transversi (Fig. 53 /r), deren sehr be- 
deutende Länge bis zum sechsten Wirbel zu- und von da wieder abnimmt. 
Sie entspringen nahe dem oberen Ende des zugehörigen Lendenwirbels, sind 
laleralwarts nach oben und vorn gerichtet , breit, mit vorderer und hinterer 
Flfiche. Der mittlere Teil ist am schmälsten. Das freie Ende ist senkrecht ab- 
geschnitten, trägt einen gleichseitig dreieckigen dünneren Fortsatz : Processus 
friangtilaris (Fig. Ü3 (), dessen Spitze nach oben gerichtet ist, während der 
lere und hintere leicht konkave Schenkel in das Mittelstück übergeht. 
Der Processus triangularis ist in der Jagend ein p, j,, 

selbständiges Knochenstiick [iOS) und wird daher bIk g 

Rudiment einer Rippe gedeutet. 

Der Processus Iransversus des untersten Len- 
denwirbels ist grätenfbrmig und endet in einen 
Knopf. Die Foramina inlervertebraiia sind birnfdr- 
niig und groß, der spitzere Teil liegt nach oben. 
Die Processus obtiqui (Fig. Ö3 os u. oi) haben eine 
fast vertikale Richtung, im unleren Teile genauer Ji^rnpüttJ''fB d°? ?iwirtu»gö 
wie im oberen. Die Processus spinosi (Fig. 53 sp) j,bM"u?°»"''ri r "'( Pr"™™» 
sind sehr breit , haben zwei seitliche Flächen , sind tnuiginiiriii, (r pVoeeesiis trn.e- 
spitzwinklig zur Wirbelsäule nach aufwärts gerich- «p vnetan^t apinoga«. tam- 
let und steilen Dreiecke dar mit abgerundetem """" 'Vi)]Sqüa"\ör'ri«t^°''° ' 
Scheitel. Die Scheitel der unteren zeichnen sich 

besonders durch ihre größere Rauhigkeit und Breite aus; außerdem nimmt 
die Länge der Processus spinosi nach unten hin zu. Zu beiden Seiten oberhalb 
jedes Processus spinosus erheben sich die kriifligon und breiten Processus 
mamillares (Fig. 53 m) , deren Richtung sich aber mehr der horizontalen 
nähert; ihre Spitze ist besonders rauh und dick. Vom unleren Finde ihrer 
Basis zieht sich eine rauhe Leiste nach abwärts, welche die seitlichen Bogen- 
hlÜften in zwei Abschnitte teilt. An den beiden ersten u\vA 4ftTO.\«Vi.\e^Vss»,- 
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^B deDwirbel ist sie jedoch nur angedeutet ; üin ersten bi» fünften litufl sie n 
^H unlen in den Hin uuloren Kndo des Wirheh »bwürts gelegenen Pi'ocessus 
^H cessorim (Fig. 33 ta, S. 107) aus. Diese Leisten loprtisentieren letzteren Pi 
^B cessus an den unlerslen LendcnwirJDeln. Die Processus mamillHres der unten 
^H Hilrken- und sünimtl icher Lendenwirbel, sowie die Processus üccessorii d< 
^H Rücken- und olieren fUnf Lendenwirbel bilden jedcrseils xwei nach oben ki 
^H vergiercode schwach gebogene Linien, in der Mitte der VorderflHche di 
^B KOrper der drei ersten Lendenwirbel finden sich drei Processus spinosi ani 
^* riores, Hamapophysen , welche nach oben gerichtet sind. Der Processus 

nosus anterior des zweiten Lendenwirbels tiberlrifft an Größe den des erst«n 
und letzlerer den des dritten Lendenwirbels, Die Processus spinosi anteriores 
sitzen am oberen Teile des Körpers, sie setzen sich nach aliwilrts in eine raub 
Crista fori, welche die Vorderflüche der Körper in zwei Hälften teilt. Di< 
Crista findet sich auch an allen übrigen Lendenwirbeln. 

»Varietät. Sowohl beim wilden Kaninchen {von Porto Santo) als bei 
Widderkanirichcn wurden einmal acht Lendenwirbel beobachtet [8]. Der erste 
Lendenwirbel trägt anstatt der Processus Iransversi zwei dreizehale Hippen von 
derselben LUnge wie die zwolflen. — .Bei einem allen französischen Kaninchea 
artikulierte der rechte Processus transversus des siebenten Lendenwirbels durch 
eine gesonderte Amphiarthrose mit dem Os ilinm. Oberhalb der GeJenkHäche ragt 
ein kuraer, spitzer, knöchern vereinigter Processus triangularis nach oben. Auch 
linkerseits ist der knöchern vereinigte Processus triangularis sehr spitz. 

Die Processus spinosi anteriores linden sich unter den Nagern , z. ', 
beim Hasen, der sie in derselben Anordnung besitzt wie das Kaninchen 
beim Agnti kommen sie vor, und vielfach bei niederen Wirbeltieren, Bei Lcj 
wurden sie von Coiler ()S66) entdeckt. Auch da.s Tuberciilum atlteriusdes AI 
repräsentiert eine homologe Hämapophyse [39, S. 6G}. Über die richtige Dei 
lung der Processus Iransversi bei Lepus borealis vergl, i06. 
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Vertebrae nacralen. Der Kreuzleil, Sakralleil oder das (iisacrum (Fig. 6i) 
FiK.si. besteht aus vier untereinander knöchern 

verbundenen Kreuzbein- oder Snkralwir-^ 
beln. Es ist n^ach hinten gewölbt und nj 
innen ausgeböhlt. 

Mit seinem hreiteslen obersten Tei 
oder ersten Wirbel verbindet es sich unter 
stumpfem Winkel mit dem letzten Lenden- 
wirbel ; der Scheitel des Winkels springt 
in das Becken vor und bildet das Promon- 
torium. Das Kreuzbein ist zwischen die 
beiden Darmbein schaufeln wie ein Keil 
hineingetrieben, und zwar so tief, daß sie 
fast ganz oberhalb desselben liegen. Die 
perior Superficies auricularis liegt am Übergänge 
'""'* der Schaufel in das Corpus oss. iliom. Haiti 
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kann die Form des Kreuidieines auch mit einer mit der Biisis nauli nufwürls 
(gekehrten Pyramide vergleichen. 
^K_ An der vorderen FLilclie des Kreuzbeines zieiit sich von der Basis bis 
^HlIP' Spitze eine Leiste hinab, welche die Flache in zwei HillTlen teilt. Seitlich 
^^EsBD derselben liegen allemal am unleren Ende des Sakralwirbels zwei Löcher, 
^^Kelcbe in den Wirbelkanal führen: Foramiita sacrulia nnteviora (Fig. 54 Fs). 
^^^ Ad der konvexen hinteren FlUche treten besonders die Processus 
^H^)MnQsi hervor, welche gut entwickelt sind. Sie sind kurz, aber breit und 
^* kraftig, ihr freies Ende ist rauh und wulstig; ihre Stellung fast horizontal. 
An Grüße nehmen sie nach itnien hin ab. Zu beiden Seiten ziehen sich zwei 
Reihen von Htickern herunter, welche sich durch ihre Lage als Repräsentanten 
der Processus mamillares und der Gelenk fort satze zu erkennen geben ; Pro- 
cessus mamiüares spurü und Processus obliqui spurü (Fig. 54 Po). Die oberen 
Gelenk fortsetze des ersten Kreuzbeinwirbels sind vollkommen ausgebildet, 
wie es die Verbindung mit den Lendenwirbeln erheischt; ebenso die unteren 
des letzten. Auf der hinteren Fläche finden sich zwischen den Processus spi- 
nosi drei Foraminti sacralia posteriorti media ; außerdem unter dem obersten 
und dicht über den drei unteren Processus obliqui spurü Jederseits vier enge 
Foramüia sacralia postertora lateralia. Der erste Kreuzbeinwirbel, welcher die 
Verbindung mildem letzten Lendenwirbel und den Hüftbeinen herstellt, über- 
trifft alle anderen bedeutend an Grüße; besonders seine Seitenteile sind stark 
entwickelt. Dieselben tragen die hufeisenförmigen GelenkÜMchen ; Superficies 
nuriculares, zur Verbindung mit dem Os ilium [s, Becken, lliosakralgelenk). 
Die Seitenteile gehen mit medianwürts konvexen Bogen in die Seiten des 
unter ihnen liegenden Teiles über, welcher je mehr nach abwärts, um so 
schmaler und spitzer wird, um sich endlich beweglich durch eine Synchon- 
drose mit den Schwanzwirbeln zu verbinden. 



^H^ Schwanzteil. 

Vertebrae eoccygeae. Der Schwanzleil besteht aus sechzehn vollkommen 
beweglich miteinander verbundenen Schwnnzwirbeln. Der Umfang der 
Schwanzwirbel nimmt bis zum dritten zu. von da aber allmllhlicli wieder ab. 
Gegen das Ende hin werden sie immer länger und schmaler, verlieren alle 
Churuktere eines Wirbels und stellen kleine solide zylindrische Knochen mit 
verdickten Enden dar ; nur der letzte, kürzeste, ist nach seinem distalen Ende 
bin zugespitzt, und hat nahe der Spitze gewöhnlich eine Einkerbung, welche 
das Vorhandensein eines knopffOrmigen, rudimentüren siebzehnten Schwanz- 
wirbels anzeigt. Bis zum siebenten Schwanzwirbel ist die Wirbelnatur noch 
'ziemlich deutlich au.^gesprochen: Körper, Processus transversi. obliqui resp. 
mamillares, spinosi sind vorhanden. Die Pi-ocessus transversi sind breit und 
dUno und nehmen den größten Teil des Seitenrandes der Wirbel ein; die 
^ i^rocessus spinosi nehmen uu Größe von oben nach unten rasch ab, 
^hh Der Canalis verlchrulis, Wirbelkanal, erstreckt sich bis in das obere 
^fPade des siebenten Su-hwanzwirbels. Die Gesaminiheit der Schwanzwirbel 
^^mldet einen sehr stark nach unten konvexen Bogen. 



110 Wirbelsftale. 

Die sehr verschiedeoeo Angaben (S. 1 8l über die Anzahl der Schwanz wirbel 
beruhen einerseits auf Übersehen des letzten Schwanz wirbeis , andererseits auf 
dem Hinzurechnen des vierten oder der letzten beiden Kreuzbeinwirbel. Varie- 
täten, z. B. 19 Schwanzwirbel , sind selten, auch das wilde Kaninchen bat 16 
;eigentlich IT Schwanzwirbel, der Hase nur 15. 



Ligamente der Wirbelsäule. 

Ligamentum hngitudinale anierhts. Dieses Band Dimmt seinen Anfang am 
Tuberculom anterius atlantis, lüoft in der Mittellinie der Wirbelsäule an der 
Yorderfläefae der Wirbelkörper herunter und stellt einen dfinnen schmalen 
Streifen dar. welcher besonders den Wirbelsynchondrosen fest anhaftet. Am 
bedeutendsten entwickelt ist es in den Zwischenräumen der Processus spinosi 
anteriores , welche es ausfüllt und hier auf diese Art den Ligamenta interspi- 
nalia auf der Bückenseite homolog wird. Nach abwärts wird es dann immer 
schmaler und verschwindet endlich an den letzten Schwanzwirbeln. 

Ligamentum longiiudinale posterius. Homolog dem vorhergehenden 6ndet 
sich dieses Band an der hinteren Fläche der Wirbeikörper im Wirbelkanal ; es 
beginnt am Epistropheus und bildet die Fortsetzung der das Ligamentum cru- 
eiatum bedeckenden fibrösen Membran . welche von der vorderen Peripherie 
des Foramen magnum bis auf die hintere Fläche des Körpers des Epistropheus 
sich erstreckt ; es ist straff gespannt und haftet besonders den Zwischen- 
scheiben der Wirbel fest an; sein Ende findet es im Innern des Os sacrum. 

Fihrocartilagines intervertebrales. Die Wirbelkörper werden miteinander 
verbunden durch die Zwischenwirbelscheiben , Fibrocartilagines interverte- 
brales. Ihre Form ist w ie die der oberen oder unteren Fläche der Wirbelkör- 
per, d.h. oval, nach vom abgerundet konvex, nach hinten mit einer leichten 
Konkavität. Sie bestehen aus Bindegewebe und elastischen Fasern mit einge- 
streuten Knorpelzellen, die aber nur in geringer Menge vorhanden sind , nach 
dem Zentrum hin sich finden , und einem Gallertkem , Nucleus gelatinosus, 
welcher dem hinteren Bande näher liegt als dem vorderen. Die Fasern, welche 
den Kern umgeben, sind teils konzentrisch, teils senkrecht angeordnet, 
woraus der wechselnde optische Eindruck bei wechselnder Beleuchtung 
resultiert. 

Die Zwischenscheiben nehmen von oben nach unten an Dicke lu und die 
der Lendenwirbel zeigen eine bedeutende Höhe: die obere und untere 
Fläche, welche mit den nächsten Wirbeln zusammenstößt, besteht aus je einer 
mit Gruben und Leisten versehenen Knochenplatte Fig. 53 il% S. 107), 
weiche letzteren genau in die anliegenden Flächen des Wirbelkörpers passen 
.i(/j:. Sogar zwischen den letzen Schwanzwirbeln sind Budimente dieser 
Knochenplatten noch nachzuweisen. Auch das freie Ende des letiten (sieb- 
zehnten Schwanz wirbeis ist von hyalinem Knorpel überkleidet. 

Ligamenta flava finden sich am hinteren Teile der Wirbelbogen, dieselben 
füllen die zw ischen je zwei Bogen bleibenden Zwischenräume aus. Die Bän- 
der entsoringen beiderseits vom unteren Teil der Vonlerttäche der Wirbel- 
'laufen abwärts und medianwärts zum ol>eren Teil der nächstun- 
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I WiVbelbogen und vereinigen sich in der Medianliuit'. Sie hnben eine 

i Fdi-be und bestehen gtinz aus elastischen Fasern. 

Ligamenta iuterspinalia und interlratuversaria sind fibröse Bänder, welche 
die Zwischenräume der Processus spinosi und transversi ausfülleD, und deren 
Entwickelung mit der Enlwickelung jener Fortsittze gleichen Schritt halt. 

Ltgamenlum apicum s. supraspinale besteht aus festen Strängen des dor- 
sulen Randes der Ligamenta iDlerspinalia und setzt sich über die Processus 
spinosi der Lenden- und Rückenwirbel fort. 

Ligamentum nuchae bildet die Fortsetzung des Ligamentum apicum an 
den Halswirbeln, sielll eine in der Medianebene iiwischen den Nacken- 
muskeln gelegene Bindegewebs-Scheidewand dar, und heftet sich an die Pro- 
^ tuberantia occipitalis externa. An den Processus obliqui superiores und in- 

r 



Ligamente zwischen Os occipitis, Atlas und Epistropheus. 



Ligamenta obluraloria-atlantis anlirivs und posterius. Zwischen vorderem 
und hinterem Halbring des Atlas und der vorderen und hinteren Peripherie 
des Foramen magnnm bleiben LUcken, welche durch die genannten fibrösen 
Membranen verschlossen werden. Um die Gelenkverbindungen der beiden 
Knochen linden sich Sbrüse Kapseln. 

LignmentMm crucialwn. Der Atlas und Epistropheus besitzt noch einen 
besonderen näher zu berücksichtigenden Bandapparal. D»s genannte Liga- 
ment verbindet beide Seitenteile des Atlas, indem es den Processus odon- 
toideus des Epistropheus überbrückt: von der Hitte dieser Brücke geht ein 
Fortsatz zum vorderen Umfange des Foranien maguum; ein anderer nach ali- 
wUrts zum Körper des Epistropheus. 
B Am Processus odontoideus des Epistropheus finden sich dann noch drei 
mach aufwärts gehende Bänder, ein mediales und zwei laterale. Das mediale 
<lder Ligamentum Suspensorium dentis geht von der Spitze des Zahnfortaatzes 
zürn vorderen Rande des Foramen magnum. 

Die lateralen Ligamenta atan'a erstrecken sich von den Seiten der Spitze 
des Processus odontoideus zur medialen Flüche der Processus condyloidei oss. 
occipitis. 

Außer den genannten Ligamenten Gnden sich an der Wirbelsaule nur 
noch Kapsel bander, welche die früher beschriebenen Gelenke umgeben. 

^P Ligamente des Schwanzes. 

Ligamentum tongitudinate antetius bildet die allmählich nach unten sich 
verlierendeFortsetzung desLigamentum longiludinaleanterius der Wirbelsäule^ 

Ligamentum apimm caudae bildet die Fortsetzung der Ligamenta inler- 
spinaliii und des Lig. apicum und ist \ erhall niamaßig stark entwickelt. 
Seine je zwei Schwanzwirbel \erbindenden Fasern sind als Ligamenta dor- 
salia caudae zu bezeichnen. 



112 Wirbelsäule. 

Fibrocartilagines intervertehrales sind flach ausgebreitete Bandmassen, 
welche die oberen und unteren Flächen von je zwei benachbarten Schwanz- 
wirbeln miteinander verbinden; vergl. S. HO. 

Gelenkverbindungen der Wirbel. 

Kopfgelenke. 

Erstes Kopfgelenk, Die Gelenkflächen der Massae laterales des Atlas und 
der Processus condyloidei oss. occipitis bilden zusammen einen Ginglymus, 
in welchem nur Bewegung um eine transversale Achse möglich ist. Der Be- 
wegungsumfang (Neigung des Kopfes nach vorn) beträgt fast 90<>. 

Zweites Kopfgelenk, Der Processus odontoideus des zweiten Halswirbels 
dreht sich zwischen dem transversalen Teil des Ligamentum cruciatum und 
dem vorderen Teil des Atlas um eine vertikale Achse. Dieselbe bildet zugleich 
die Achse eines Kegels, von dessen Mantel sehr kleine Stücke durch die beiden 
Gelenke zwischen den Processus obliqui des ersten und zweiten Halswirbels 
realisiert sind. 

Wirbelgelenke. 

Die Bewegungsachse der Wirbelsäule verbindet die Gallertkerne der Fibro- 
cartilagines intervertebrales mit einander. Alle Bewegungen erfolgen durch 
Beugungen und Torsion der genannten Linie. Die Bewegungen sind seitliche^ 
nach vorn oder hinten ; stets ist eine geringe Torsion mit den Beugungen ver- 
bunden und umgekehrt. Die Gelenke zwischen den Processus obliqui der be- 
nachbarten Wirbel sind Amphiarthrosen und gestatten durch Verschiebung 
benachbarter Wirbel gegeneinander die geschilderten Bewegungen. Bei der 
fast senkrechten Stellung der Gelenkflächen ist übrigens die Torsion, sowie 
die seitliche Beugung zwischen je zwei Wirbeln beim Kaninchen außerordent- 
lich unbedeutend, und die Beugung nach hinten, resp. vorn ist in etwas aus- 
gedehnterem Maße an den Hals- und Lendenwirbeln, nicht aber an den 
Rückenwirbeln möglich. 

An dem Schwanzteil sind sämmtliche Bewegungen in ausgedehntem 
Maße ausführbar — namentlich die Beugung dorsalwärts — nicht aber die 
Beugung ventralwärts. Die Hemmungen für letztere bilden die starken Liga- 
menta dorsalia eaudae. 



Thorax. 

Costae, Rippen. 

Das Kaninchen besitzt zwölf Paar Rippen, welche zum größten Teil die Wir- 
belsäule mit dem Brustbein in Verbindung setzen. Sie sind seitlich kompri- 
miert mit lateraler und medialer Fläche, mit Ausnahme der erstenRippe, welche 
eine obere und untere Fläche besitzt. Ihre Größe nimmt bis zur siebenten 
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Rippe (iokl.) zu, vod da an wieder ab. Die Breite der Hippen ist bis zur 
neunlea sehr wenig differenl, die drei unteren werden schmaler und außer- 
lieh konvexer. Die Neigung der Rippen nauh abwärts nimmt von oben nach 
unten zu; der Winkel, den die Rippenknorpel mit dem knächerneu Teile 
bilden, wird in gleichem Verhältnis kleiner. An allen Rippen ist eine Fltlchen- 
torsion um die sagiltale Achse bemerkbar. Die lateralen Flächen sind konvex, 
die mediuleu konkav; der obere Rand scharf, der untere zu einem flachen 
Sulüiis ausgehöhil, welcher aber nach vorn zu verstreicht. Das Kaninchen 
besitzt sieben wahre und fünf falsche Rippen. Die Knorpel der siebenton, 
achten und neunten Rippe vereinigen sieh zu einem gerneinsamen, dessen 
Ansatz unten besprochen wird [S. <14). Die kurzen Knorpel der zehnten, elften 
und zwölften Rippe endigen frei. Die knöchernen Teile der Rippen stellen 
Bogensegmente von Kreisen dar, welche je weiter nach abwärts im allge- 
meinen mit um so größerem Radius beschrieben sind ; nur für die zehnte und 
elfte Rippe wird letzlerer wieder kleiner. Ihr hinterer Teil tritt mit der 
Wirbelsäule in Verbindung, und zwar auf doppelte Weise. Das äußerste 
Ende oder das rundlich überknorpelle Capihdum coslae legt sich in die Ge- 
lenkflachen, die als Fossae arliculares bereits beschrieben wurden. Das Ca- 
pilulum costae sitzt auf einem rundlichen Halse, Collum coslae, welcher vom 
breiteren Mittelsttick durch den Rippenhtlcker, Tuberculum coslae, abgegrenzt 
wird. Dieses Tuberculum coslae setzt sich durch eine kleine ebene Geleuk- 
flüche mit dem Processus transversus in Verbindung. Bei den beiden letzten 
Rippen findet dieses Verhältnis nicht statt. Die hintere laterale Partie des 
Tuberculum coslae läuft an der zweiten bis achten Rippe in einen ziemlich 
spitzen, nach hinten und aufwärts gerichteten Fortsatz aus. 



Sternum, Brustbein. 



I 

^B Das Brustbein besteht aus drei miieinander in beweglichem Zusammen- 
^" hange »lebenden Teilen : Munubriuin, Corpus und Processus xipholdeus. Der 
Körper oder das Mlltelstück zerfällt wieder in verschiedene Glieder. Das Ster- 
num liegt in der Medianlinie der Wirbelsäule gegenüber und bildet die voi-- 
dere Wand des Thorax, welcher nach oben sich zuspitzt und bedeutend an 
Dmfang verlieil. Die Richtung des Sternum ist daher keine vertikale, sondern 
es erscheint ein wenig geneigt, so daß seine Längsachse nach oben verlängert 
die Wirbelsäule unter spitzem Winkel in der Gegend der ersten Halswirbel 

»B<^neiden würde; unten ragt es etwas nach vorn hervor. 
J^anubrium sterni. Dasselbe macht etwa ein Dritteil der Länge des Kno- 
chens aus und ragt mit seiner oberen Hälfte über die erste Rippe hervor. Es 
besitzt zwei seitliche und eine hintere Flache. Die vordere Kante, in welcher 
die seitlichen Flachen zusammenstoßen, ist scharf. 

An der Spitze des Manubrium geht sie in einen rundlichen Bogen über, 

t welcher in die seitlichen Kanten auseinanderweicht, wodurch die hintere 
lAmale Fläche culslehl. Etwas über der Mitte des Seitenrandes findet sich 
»Ine ovale Gelenkflache zur beweglieben Verbindung mit dem Knorpel der 
ersten Rippe. Nach unten verbindet sich das Munubr\ui\\ dwvaVi eWe, 'feN'^'äwsw^ 
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drose mit dem Corpus sttmi, ünmiltelbar über dieser VerbiHdung setzt sit3l^| 
der Knorpel der iweilen Rippe an. ^M 



i 



Das Corpus oder HitlelstUck des Steroum zei^t vier durch SyDehondrosen 
beweglich mit einander verbundene Gliedet*, welche dreikantig sind, mit 
zwei seitlichen und einer hinteren Fläche ; nach abwärts nehmen sie an Breite 
zu, an Lunge ab. Die scharfe vordere Kante flacht sich nach unten mehr ab 
und ist am vierten Giiede kaum noch sichtbar. Die vordere Flüche der Glieder 
macht den Eindruck von zwei mit der längeren Kathete an einander gelegten 
rechtwinkligen Dreiecken. Im unteren Giiede sind die Katheten fast gleich. 

Oberhalb der Verbindung von je zwei Gliedern und noch etwas an dio^ 
selbe setzt sich allemal ein Bippenknorpel jederseits beweglich an. 

Processus xiphoideus. Daa untere breite Ende des Körpei's verbindet sidt 
mit dem Processus xiphoideus, einem schmalen, schief nach rechts gewendeten 
Knochen, welcher durch Anlagerung von Knorpel eine breite rundliehe Knor- 
pelplatte darstellt. An seine Verbindung mit dem Endgliede des Körpers tritt 
der Knorpel der sechsten Rippe und an diesen sehr dicht angrenzend, beinahe 
dumit verbunden, der gemeinsame Insertionsknorpel der siebenten, achten 
und neunten Rippe zum Sternum. 

Der obere Teil des Processus xiphoideus besteht mikroskopisch aus hyatinein, 
der mittlere aus elastischem Knorpel, der untere aus Knorpel ohne Grundsubstanz 

{eos, s. m). 

Ligamente der Rippen. 

Ligammta costoverlehralia sind straffe Kapselbünder, welche vom Collaw! 
cosUie jeder Bippe zu den betrefl'enden Possac articulares der Wirbel kür peil 
sich erstrecken. 

Ligamenta capüuli coslae sind runde Bander, welche votn Capituluni jedev 
Rippe zur Fibrocarlilago interverlehralis verlaufen, mit den vorigen zusammen^ 
hängend ■ 

Beim Pferde, Kinde, Schweine, Hunde und der Katze verbinden sich die 
Ligg. capituli costae beider Seiten zu einem hinter den Wirbelkorpern verlaufen- 
den Liganienlum conjngale coslarum (iOS). 

Ligamenta costotransversaria sind ebenfalls strall'e Kapselbünder, welcbfl: 
von den Tubercula der zehn obersten Rippen zu den Processus Irausversaidü 
der entsprechenden Wirbel verlaufen. 

Ligamenta slej-nocostalia sind schwache Kapselbänder, welche die Bippeo- 
knorpel an das Sternum heften. 



Gelenkverbindungen des Thorax. 

Articutationes cosloverlebrales . Die Capitula sa mm llicher Rippen stehen mit 
den Fossae articulares der Wirbelkürper in Verbindung. Diese Gelenke sind 
an sich Arlhrodieen ; die Bewegung wird aber sehr beschränkt durch die fol- 
gemhn Geleoke. I 
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Articulationes costolransversariae. Die zehn oberen Rippen tragen an ihrem 
'ubereulum eine kleine GelenküHche zur Gelenkverbindung mit dem Proces- 
sus Iransversus des zugetitlrigeti Rückenwirbels. Diese Gelenke sind an sich 
Amphiarthrosen. Zusammen mit den Articulationes costo verleb rales aber 
stellen sie Kegelgelenke dar. Die Achse des Kegels geht vom Capitulum aus 
durch das mediale Ende jeder Rippe in der Richtung von oben und hinten 
nach unten und vorn und zugleich stark laleralwärts. Je weiter nach unten, 
desto starker sind die beschriebenen Bewegungsachsen abwürts geneigt. Vom 
Kegelmanlei sind in den Articulationes costolransversariae nur sehi- kleine 
SlUcke realisiert. 

Articulationes stemocostales. Die Knorpel der sieben oberen Rippen verbin- 
den sich mit dem Brustbein durph ebensoviel Amphiarthrosen, indem sich die 
Knorpel der siebenten, achten und neunten Rippe, wie schon erwähnt, mit 
einander vereinigt haben. Indessen ist am siebenten Jlippenknorpel statt eines 
Gelenkes bitufig nur eine Synchondrose \orhanden (was auch beim wilden 
Kaninchen vorkommt). 

indem durch das Sternum die neun obersten Rippen beider Seilen mil 
einander verbunden werden, entsteht der knöcherne Brustkorb, Thorax, 
an dessen Aufbau sich noch die Rückenwirbel und die drei untersten Rippen 
beieiligen. Bewegungen sind im Rrustkorbe nur möglich um die beschriebe- 
nen Bewegung Sachsen der Rippen. Durch beiderseitige Kouipensalion der 
Komponenten, welche die einzelnen Rippen vermute der Inspiraliousmuskeln 
zugleich lateralwärls nach oben und etwas nach vorn führen würden, bleibt 
wesentlich nur die Bewegung nach oben übrig, welche das ganze Sternum 
■jitmacht. Nach vorn und laleralwiU'ts wird eine gleichzeitige geringe Bewe- 
Ignng durch die Torsionselaslizimt der Rippenknorpel erniOglichl, 



Enoclien der oberen Extremität, 

Clavicula, Schlüsselbein. 

Eine knücherne oder durch Gelenke vermitteile Verbindung der oberen 
' Exiremitiit mit dem Rumpfe wird nicht durch die Schullerknochen hergestellt. 
Dieselbe wird nur durch Weichleile eingeleitet, nümlich durch Muskeln und 
Bander. Statt der bei anderen Tieren durch die Articulalio aternociavicularis 
vermitteilen Rumpfverbindung der oberen Extremität findet sich nur ein liga- 
menljiser Slrang, welcher vom Sternum zur lateralen Seite des Humemskopfes 
sich erstreckt. In diesem fibrösen Strange liegt die Clavicula als ein dünner, 
grätenförmiger, gleichsam nur der Anlage nach vorhandener Knochen einge- 
bettet. Ihre Litnge betrügt beiläufig ein Drittel derjenigen der Verbinflung 
zwischen Sternum und Humerus. Die ligamentHsen Verbindungen der beiden 
letzten Knochen mit dem Schlüsselbein werden als Ligamenta sternoclaviculare 
lind cleidahumeruk hezeiehnet. 




I 
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Scapnla, Schulterblatt 

Die Sc:ipula ist ein platler, breiler, elwas länglich nach ileni Schullergi 
leiik auslaurender Knochen von der Form eines rechtwinkligen Dreieckes 
abgerundetem reclilen Winkel. 

Nioinit man die Längsachse und die Ebene des Knochens in einer Sagitl 
ebene gelegen an, so sieht die Hypotenuse des Dreieckes oaeb unten 
voni, die kleinere Kathete nach hinten und die grttBere nach oben. 

Der untere vordere Rand bildet mit dem hinteren einen etwas al 
delen spitzen Winkel : Angulus inferior; erslerer Rand ist breit 
ein Labium eartemum und Labium inlertaim an demselben unterscheiden kai 
In einem nach anfwürts konvexen Bogen länft dieser Rand mit dem oberen 
das Collum scapnlae aus. Der obere Band ist schwach S-förmig gebogen 
dianwärls konvex, lateralwürts konkav. Der hintere Rand verbindet in ziem- 
lich stark konvexem Rogen den oberen und unteren Band. Ein an den ersleren 
sich befestigender Oacber Knorpel , Cartihgo scapuiae. Schulterblattsknorpel, 
aus hyaliner Grundsubstanz und Knarpelzellen bestehend . giebt den Flächen 
der Scapula eine noch größere Ausdehnung. 

Das Collum scapulae ist dreikantig mit einer oberen, einer unteren 
dialen und lateralen Kante; erstere aus der Fortsetzung des oberen Randes, 
letzlere aus Abflachung des unteren hervorgehend. .An der Spitze des Collum 
Tindel sich die Cavilas t/lenoidea scnpulae für das Schultergelenk von der Form 
eines Dreieckes mit abgerundeten Winkeln. Kura vor dem Scheitel des Drei- 
eckes sieht man eine Einschnürung, so daß derselbe wie ein Fortsatz 
Gelenktläche sich ausnimmt. An und neben dem Scheitel zeigt sich eine kleii 
llervorragung: Tuberculum supraglenoidale. 

Medianwürts von diesem sieht man -einen zweiten hakenfürmigen V< 
Sprung medianwHrls gewendet: Processus coracoideus. 

IAm unlereu Ende des oberen Dritteis des hinteren Randes erhebt sich 
von der lateralen Flache der Scapula eine dreieckige Rauhigkeit, die aber bald 
zu einem scharfen Kamme wird, welcher von hinten unten nach oben und 
vom verläuft, und die Scapuia in zwei Abscbnilte teilt: Fossa supraspinata 
und Fossa infraspitiala. Dieser Kamm, Spina scapidae, hebt sich etwas vor 
dem Ursprünge des Collum scapulae von der Fläche ab und läuft mit median^, 
wärts konvexem Bogen in einen dünnen platten Fortsalz aus, von dessen Spitze 
unter rechtem Winkel ein zweiter, Processus hamatus, abgeht. Das Game 
stellt das -4c7-öm(ön dar, welches in der Flucht des Collum scapulae verlauft, 
bis dahin, wo dasselbe in den Gelenkforlsatz tlbergefal. Unter dem Acromion 
her gelangt man aus der Fossa supraspinala in die Fossa Infraspinata. 
Die innere oder vordere der Thoraxwitlbung anliegende Fläche des Seht 
[erhiatles ist konkav, die äußere oder hintere Fläche konvex. Nur in 
verdickten Rändern enthält die Scapula spongiöse Substanz; im Übrigen isl 
sie durchscheinend dUnn. Die Scapula besilzl nur ein eigenes Band. Ligamrn- 
tioti tramversum scapulae, welches den Ausschnitt zwischen vorderem Ende 
1er Spiim scapulaa und dem .Aoronjion ausfüllt. 
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Huiuerus, Oberarmbein. 
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Uer Numerus tsl ein röhre nrörrii igen Kuorheu mit verdickten Eadon. Am 
oberen Ende sitzt der ühertiiorpelle Geienfckopf für das Schullergelenk. Der- 
selbe stellt kein Kugelsegment dar. Durehschneicfet man ihn in der Ebene der 
sugitt;don und transversalen Achse, so erhült man keine Kreissegmente, son- 
dern erkennt in der Peripherie eine Spirale. 

Nach vorn geht der Gelenkkupr in zwei durch eine Furche, den Siilcits 
mlerluberailaris, getrennte Tubercula über, von denen das mediale das Tuber- 
culum minus und dos laterale das Tiiberculum majus genannt wird. 

Die Diaphyse oder das Millelstück des Humerus erscheint im oberen Drittel 
von den Seilen her komprimiert, im mittleren ist sie fast zylindrisch, im uu- 
, leren wie von vorn nach hinten zusammengedrückt. An der vorderen Seite 
des oberen Teils findet sieh eine dreieckige Hauhigkeit, Spinn humeri, welche 
durch den Zusammen fluB von zwei vom Tuberculum majns kommenden Cristae 
gebildet wird. Auch vom Tuberculum minus selzl sich eine Crista auf das Mil- 
l«lsttlok fort. 

Am unteren Ende des Humerus sitzt eine rollenartige, Uberknorpelle Ge- 
lenkQache, Trochlea humeri.^ die einem in der transversalen Ebene liegenden 
Zylinder gleicht, an welchem eine leislenarlige Hervorragung zu Tage Irill, 
wodurch die Gelenkrolle in einen lateralen kleineren und medialen größeren 
Abschnitt geteilt wird. An der hinteren und vorderen Seite sieht man über 
dem Gelenkforlsalz zwei Gruben, welche durch eine durchscheinende Kno- 
chenlamelle geschieden werden: Fossa suprairochlearis anterior und Fossa 
aupratrochlearis posterior. Der Humerus weicht dadurch in zwei Schenkel 
auseinander, welche bogenförmig in die Trochlea übergehen. Ander luedialen 
Seite des Überganges ist ein deutlicher kleiner Fortsalz, Condylus mediatis, 
an der lateralen bloß eine Rauhigkeit, Condylus lateralis, vorhanden. 

Die Fossa supralrochlearis posterior ist bedeutend griißer als die anterior, 

^^ weil in sie das Olecranon eingreift. 

^^V Die Torsion des Humerus beträfet nur 90" (Sfl9), wenn sie beim Menschen 

^V>«]r 463"— i6S<' (beim Franzosen, 809 re.ip, beim Indogcrmanen , 40. S. i3} 

^^BhoEunehmen ist. 

^Rin voi 



Schultergelenk. 



k 



Das Schultergelenk ist eine Arthrodie. Die Gelenkverbindung des Hume- 
mit der Scapula stellt sich mittels einer iibröscn Kapsel her, welche durch 
voti der Spitze und vorderen Seite des Gelenkpfannenrandes entspringen- 
des Ligamentum capsulare, das sich au den Cbergang des Caput humeri in das 
Tuberculum minus ansetzt, verstärkt wird. An der lateralen Seile des Tuber- 
culum majus wird die Kapsel verslürkl durch das bei der Clavioula erwiihnle 
Ligamentum cleldohumerale (S. H5). 

Alle Bewegungen sind im Schuilcrgelenk möglich , nur eine bedeulende 
Abduktion ist durch das an das Tuberculum minus sich befestigende Verstür- 
kungsbund ausgeschlossen. 
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Knochen üi>r nbercn E 



SlolluTig d«^| 
:u dem End<g^| 



Faßt man die Slelliing des Gelenkkopfes des Humerus zur Slollung ( 
Gelenkrolle (im Ell bog engelenk) ins Auge und konstruiert man zu t 
die Achsen der beiden Gelenkenden, sowie des MiUelslückes, um auch das" 
Verhältnis der ersteren zu letzteren in ihrer Stellung zu erkennen, so ergiebt 
sich Folgendes. Die Achse des Obefarmbeinkopfes bildet mit derjenigen der 
Rolle (in dieselbe Ebene projiziert) einen Winkel von 78", mit der DJaphy« 
einen Winkel von iM". Die Achse der Kubitalrolle steht zur Diapbysenact 
senkrecht {i09). 

Knochen des Vorderarmes. 

Der Vorderarm wird durch zwei Röhrenknochen licbildet, die mit ihr 
oberen Kuden vor, sonst aber mehr nebeneinander liegen [Fig. 55), so daß d< 
Radius medianwarls, die Ülua lateralwärts zu liegen kommt. 

Ein größerer Zwischenraum zwischen bei( 
Knochen ist nicht vorhanden; doch findet sich 
der oberen Hälfte eine an der Dorsalflache aus{ 
tiefte, zwischen beiden Knochen von oben nai 
unten sich hinziehende Grube, welche an der vola- 
ren Seite durch Aneinanderlagerungen beider Kno- 
chen geschlossen wird : das Interslümm tnlerosseum 
antibrachii, in welchem das Ligamentum mterosseum 
antibrachii ausgespannt ist. 



Radius, Speiche. 



Der Radius (Fig. 55 /t) isl ktlrzer, aber im gan- 
zen slärker und dicker als die Ulna, mit Ausnahme 
von deren oberem Ende. Zugleich ist der Radius 
Btiirkor konvex nach vorn gebogen, wodurch beson- 
ders die erwühnle Grube zwischen beiden Knochen 
zu Stande kommt. Sein oberes etwas verdicktes 
Uberknorpeltes Ende bildet mit der GelenkHaehe 
der Ulna die korrespondierende Gelenkfläche ftlr die 
Trochlea humeri. Das Miltelstück zeigt eine vordere 
und hintere Fläche, welche unter abgerundeten 
Winkeln ineinander übergehen. Das untere Eni 
ist verdickt, versehmalert sieh aber gegen die Gelenkflache, die am weitest 
abwärts gelegen ist, wiederum. Die dickste Stelle Hegt an der Grenze zwiscboSj 
Diaphyse und unterer Epiphyse, dadurch wird es bedingt , daß man die Form 
des unteren Endes mit einem beiderseits abgestumpften Doppelkegel verglei- 
chen kann. Die den beiden voneinander abgewendeten Kegeln gemeinschaft- 
liche Hasis entspricht der Grenzflüche zwischen Diaphyse und Epiphyse 
unterste Ende «eigl eine konkave Gelenkflifche, um mit dem ersten und 
len (larpusknocheu der ersten Reihe: den Oss. carpi iutermedium und ulnai 
zu firtikalierea. 






Bftche der Uli». 



iten 




n der oberen Exl 



Ulna, Ellbogenbein. 



n^^B 



Ra (Fig. 55 U), langer als der Radius, Irägt an ihrem oberen Eude 
ihlte Gelerkflache [Fig. 55 C), welche mit der vor ihr liegeaden 
und an sie sich anschließenden Gelenkflache des Radius halbmondf6rniig.die 
Trochlea humeri genau umfaßt. Das hintere obere Ende geht in einen ziemlich 
dicken, nach vorn hin hakenförmig gekrümmten Fortsatz über, das Olecranon 
(Fig. 55 0] s. Processus anconaeus. Der vorn flberknorpelte Uakec greift bei 
Slreckung des Vorderarmes in die Fossa supralrochlearis posterior ein. Auf 
der Spitze des Fortsatzes findet sich eine überknorpelte Rinne. 

Das HillelstUck ist ein nach vorn konvex gekrtlmmter , plattgedrückter 
Knochen, welcher dem Radius an Hreite und Dicke nachsteht und lateralwMrts 
von letzterem, zum Teil hinler demselben liegt. Die nluare Kante ist abgeflachl 
und verbreitert sich nach oben und unten. 

Das untere Ende der Ulna, weniger dick als das obere, rundlich zuge- 
spitzt, Irägt eine konvexe GelenkflMche zur Artikulation mit der konkaven 
des Os carpj ulnare in der ersten Reihe der Carpusknochen. 



Ellbogenselenk. 

Das Ellbogen gelenk ist ein Schraiibengelenk; die Trocbleo des Humerua 
ist an der rechten Extremilitt dexiotrop. Ungefähr ein halber Schraubengang 
ist fUr die Ulna realisiert ; die Steigung der Schraube sehr gering. Das Gelenk 
gestattet daher wesentlich nur die Rewegungen der Flesion und Extension. 
Die kleinere radiale Gelenfcfläche stellt einen geringen Teil einer flacheren 
Schraube dar Der Bandapparat besteht aus einer fibrösen Kapsel, welche 
oberhalb der Tiochled entspringt riie Fossae supratrochleares anterior und 
posterior noch mit llbei zieht und sich unterhalb der Gelenkflache befestigt; 
ferner aus einem medialen und I ileralen Seitenbande, von denen ersleres am 
medialen Fnde dei Rolle entspringt und an der medialen [818) Seile der Ulna 
sich anheftet letzleies dn der entgegengesetzten Seite beginnend, unmittelbar 
unterhalb des Gelenkes an die laterale Seite der Ulna sich befestigt. Bei 
Streckung des Vorderaimes spannen sich beide Bander bedeutend. 

An ihrem oberen und unteren Fnde sind die Vorderarmknochen beson- 

Iders durch festes iibröses Gewebe miteinander verbunden. Eine isolierte Be- 
wegung ist denselben nicht müglich. 



Knochen der Hand. 



OHsacBnil, Haüdwurzelknochen. 

Die Handwurzelknochen , neun an der Zahl, sind in zwei übereinander- 
liegende Reihen geordnet, von denen die obere vier, die untere fünf Knochen 
enthalt. In der oberen Reihe liegen , von der radialen nactv dft^ Mj«v4.\'CTi.'?ÄAft _ 
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Knochen der nbpi'en Etlr^mltat. 



I 



I 




gezghlt: die Ossa carpi radiale a. naviciilare, intermedium s. luDatuiu, ulnare 
8. li'iquelrum und auf der Volarseite des leUleren arlikuliert miltels einer 
eigenen Gelenkfläche das Os pisiforme. In der 
^'«■^^- ten Reiiie beßnden sich die Ossa carpale I s, mult- 

angulum niajus, carpale II s. inultangulum minus, 
centrale (Kig.SGc) s. mullangulum accessorium, 
pule in s. capilatutn , carpale IV s. haniatum. 
sind kleine KnöchelcheD von mannigfach verschii 
dener Form, deren spezielle Beschreibung kein' 
priiklisches Interesse haben würde. Sie stehen mil 
dem Vorderarm, den Metacarpusknochen und unter 
einander durch Gelenke in Verbindung. Dia Ossaj 
carpi radiale und intermedium zeigen eine konvexi 
das Os carpi ulnare eine konkave Gelenklläche, enl 
sprechend derjenigen der Vorderarmknochen. 
Artikulation der ersten und zweiten Beihe, sowii 
der Mittelhandknnchen wird durch mehr oder we 
ger flache Gclenkflächen hergestellt. 

Mrpi centrale. ;— 4 Erstes hia 

yiertes 0. rarpais. F Erste Pha- Das Os centrale wurde früher {Ht u. S94) 

'"'ws'füof'ee'oTraetäcarpi" ^ der abgesonderte vordere Teil des O;! carpi rad 

belrachlel, wofür die Vergieichung mit dem Skeh 
der Katze zu .sprechen schien. Vergl. HO, ffi. SS.J ii. 40, S. 44. 

Ossa metacarpl, Mittelhandhnochen. 

Die fünf Hiltelhaudknochen sind lUngtieh zylindrisch und von verschieß 
dener Grüße. Vom fünften bis zum dritten Finger nimmt ihre Länge zu, 
da wieder ab. Das Os metacarpi pollicis hat kaum '/j der Größe seiner Nad 
baren. Alle haben ein oberes und unteres Uberknorpeltes, verdicktes Ends^ 
Die oberen Enden sind mehr (lach ; sie artikulieren mit der zweiten Reihe df^ 
Handwnrzelknochen, die unteren mit den ersten Phalangen. Die untere^ 
Flachen sind rollenförmige Gelenkflachen, jedoch so, daß die über sie hinlau- 
fende Firste nicht ganz bis zum dorsalen Ende derselben reicht. Die Mittel- 
handknochcn sind so nebeneinander gelagert , daß die Dorsalflache der Hand 
etwas gewölbt erscheint. 



plantarwärtB gelif 

VeV. 2. B Baäinf 
□arp{ radiale, t Ob 



Phalauge», F ha langen. 



Der Daumen hat zwei, die Übrigen Finger drei Phalangen, welche t 

Lange von oben nach unten abnehmen. Die miltlerl 

^'^' "" Phalanx ist nach oben konkav. Die dritte (Fig. 57)^ 

ö welche einen stark nach oben konvexen Nagel tragtjT 

Ij r bildet an der Dorsalseile mit der zweiten eine! 

* stumpfen Winkel. Die GelenkÜüchen der erstell 

KaSinobens"™! ae"iiD"aaiseHT Phalangen sind entsprechend denen der Metacai-pus- 

A. Vom ZaigffingBr. B. ydib kuocheu ausgehöhlt; die zwischen zweiter und 

dritter Phalanx sind Seh rauben gelenkflachen. Die 

drillen oder Xigelpha langen sind mit leicht angedeutelen Einkerbungeo j 



ir oberen Eulvemitat. 



hn den Dorsal ründern ihrer Spilze versehen (S, 47] , nur die leUte Phalanx des 
JPeumeDs(Fig. 57ß) islan derSpiUe ungeleiK. jvergl.5, S.34; 14, S.34u.24). 



Gelenke der Hand. 

Articulatio carpt (prima). Die im Handgelenke ausgeführten Bewe- 
jungen. welche hauplsüeblich durch das Vorderarmgelenk sich vollziehen, 
' ÖDtspreehen denen einer Arlliiodie. Im Vorderarm-llHndgelenb stellen die 
Gelenkflächen der Oss. carpi radiale und intermediuni zusammen einen whI- 
zenförmigen Geleakkopf dar, während die Pfanne am Radius sehr (lach er- 
scheint. Das Capituliiui uluae bildet ebenfalls eine transversal" gerichtete 
Walze, die mit dem Os carpi ulnare und dem Os pisiforme artikuliert. Der 
Lüngsdurchniesser der ersteren liegt in der Richtung von der Ulnar- nach der 
Radialseite, derjenige der letzteren in der Richtung vom Dorsum Jim' Vola. Die 
Hauptbewogungsachse des Gelenkes lüuft Ir insversal von der Radial- nach der 
Ulnarseile; ihr radiales Ende ial etwas abwärts gerichtet. Diese Achse liegt 
in drei verschiedenen Knochen : Oss. carpi radiale uln ire und Capilulum nlnae, 
und die Bewegiingsmöglichkeiten zwischen den einzelnen Knochen werden 
dadurch außerordentlich kompliziert; ihre \ isdehnung ist aber eine nur ge- 
ringe. — Die Übrigen vorhin angeführten Gelenkll.ichen entsprechen silnimt- 
lich annähernd Ebenen, oder die betreffenden Gelenke sind wenig bewegliche 
Amphiarthrosen. Die Beschaffenheit der einzelnen Gelenke der Handwurzel- 
knochen untereinander und mit den Miltelhandknochen, den Arliculalioncs 
carpometacarpeae , auf einen exakten Ausdruck zubringen, möchte zur Zeit 
wohl kaum möglieh sein. 

Der Bandapparat iu diesen Gelenken besteht, abgesehen von den 
Kapaelbändern, aus zwei kraftigen Seitent)andBrn, von welchen das eine vom 
unteren Ende des Radius entspringt und an die Rasis des ersten Metacarpus- 
knochens sich anheftet, das andere vom unteren Ende der Ulna beginnt und 
an der Basis des fünften Mittelhandknochens endigt. Ferner aus einem Bande, 
weiches vom Os pisiforme zur Rasis der beiden lateralen Metacarpusknochen 
verläuft, und endlich aus einem Querband, welches die Basis des dritten und 
fünften Millelhandknochena miteinander verbindet. Vom Os pisiforme geht 
ein starkes Ligamenlum carpi volare proprium zu den medialen Carpusknochen 
und zum Os metacarpi des Daumens, unter welchem die Beugesehnen des 
M. flexor digitorum profundus zur Vola gelangen. Oberflächlicher spannt 
sich über die volare Flache des Ligamentum carpi volare proprium das 
viel schwaebere Ligamentum carpi volare transversum hin. Zwischen beiden 
Ligamenten verlaufen die Sehnen der Mm. flexor digitorum sublimis und 
palmaris. Auf dem llaudrflcken findet sich das Ligamentum carpi dorsale, 
welches durch Scheidewände iu sechs Fächer oder Sehnenscheiden geteilt 
ist (s. Myologie). Dieser Bandapparal, der den freien Bewegungen der 
Hand nicht allzusehr hinderlich ist, giebl derselben eine bedeutende Festig- 
keit, wozu allerdings das Lageriingsverhältnis der einzelnen Knochen wesent^ 
lieh beiträgt. 

Arliciäationes digitorum. Die Gelenke zwischen ÄiUeVW'ftÄLVw'i'iftssv -«sÄ 
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ehern radial^H 
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erster Phalanx bilden eine Kombiaalion von Arlhrodie und Schraubeagn 
lenk. Auf dem volaren Teil erhebt sich ein scharfer First, welchem i 
wSrts und ulnarwürts eine kleine spiralig gekrümmte Rolle anliegt. Außer der 
Extension und Flexioo ist bei äußerster Streckung auch noch Ab- und Addnk- 
tion möglich. Die Befestigung besorgt ein Kapselband, ein metlialea und late- 
rales Seilenband. Auf der VolarÜiicho dieser Gelenke sitzen zwei Ossa sesf^g 
moidea, Sesambeine, nebeneinander. 

Die Gelenke der Phalangen selbst sind ebenfalls Schraubengelenke, 
zeigen dieselben Bänder wie die vorigen. Die Verbindung der zweiten uoi 
dritten Phalanx zeigt an der Volarseile ebenfalls ein Os sesnmoideum , Sesam 
böin; ist im übrigen lockerer als die der ersten und zweiten. 



Knochen der unteren Extremität. 

Die untere Extremität zerfallt in vier untereinander in einem bewe^ 
liehen und durch Gelenke vermittelten Zusammenhange siehende Ableilunged 
Becken, Oberschenkel, Unterschenkel, Fuß. 



Os coxae, Hüftbein. 

Beide Hüftbeine sind verbunden : vorn durch die Symphysis pubis, hinterf 
fassen sie das Kreuzhein zwischen sich, welches wie ein Keil zwischen sie 
eingeschoben erscheint; die Verbindung dieser dreiTheile stellt das Becken dar. 

Da jedes Hüftbein auch beim Kaninchen der Entwickelung nach aus drei 
[eig. vier, s. S. Hi) verschiedenen Knochen besteht, so laßt sich dasselbe in 
drei verschiedene Abschnitte, Os iliunj, Os ischii und Os pubis einteilen, wenn- 
gleich kaum noch eine Grenze derselben beim erwachsenen Tiere aufzufinden 
ist. Alle drei Knochen linden einen gemeinsamen Vereinigungspiinkt in dem 
Acetahulum oder der Huftgelonkpfanne, und zwar bildet das Os iliuni den 
oberen, das Os ischii den unleren und das Oa pubis den medialen Teil der 
Pfanne. ^ 

Os ilium, Darmbein. fl 

Das Os ilium ist der größte BeckenknocLen und mit seinem größten 
Durchmesser fast gerade aufwärts gerichtet. Das Corpus, welches den obe- 
ren Teil der Pfanne bildet, ist verdickt und dreikantig; nach oben \erllachL 
und verbreitert sich der Knochen zu einer fast in der Sagittalebene liegenden 
Schaufel (Fig. 58 tl], wobei derselbe zugleich etwas um seine vertikale 
Aohse gedroht erscheint, so daß der obere schaufelfOrmige Teil mit dem vorderen 
Rande ein wenig lateralwärts gerichtet ist. Die Schaufel ist dünn und sogar 
durehscheineod in der Nühe des vorderen Randes ; mediale und laterale Fläche 
und Begrenzungsrunder sind an ihr zu unterscheiden. Die laterale Flache 
ist im uare/'<?n Teil konvex und glatt, im oberen Teile rauh; unterhalb deM 




}<;hen der unleren E):lremilSt. 
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)eren ßündos, aumenllieh <iin hinteren Drittel, Id geringem Maße konkav. 
ler glatte und der raube Teil sondern sich genau von einander ab , wodurch 
eine nach aufwärts konvexe Linie entsteht : Linea 
arcuata externa. Der untere Teil setzt sieb in die Fig.,',s. 

verdickte Basis und diese lateralwärls in den Kör- 
per des Os ischii, medianwärts in den oberen Ast 
des Os pubis fort. Die frühere Trennung der Oss, ilium 
und isehii ist noch durch eine schwache, spiralig von 
hinten naeh vorn verlaufende Linie gekennzeiehnet; 
diejenige zwischen Os iliunj und Os pubis jedoch 
nicht. Die mediale Flüche ist konkav, zeigt 
ebenfalls zwei Abteilungen : eine obere größere 
und eine unlere kleinere; erslere ist durch ihre 
Glätte von der unteren unterschieden. Die untere 
Flache ist rauh und dick, sie wird last gauz zur 
Verbindung mit dem Os sacrum benutzt: Super- 
ficies auricitlaris ossis ilium, mit Ausnahme eines 
vorderen schmalen Abschnittes. Von der Basis wird 
sie durch eine von oben nach unten und medianwürts 
schräg verlaufende Linie scharf abgegrenzt ; welche 
letztere Linie in das Os isehii und das Os pubis ohne 
erkennbare Grenze tibergeht. 

Der obere Rand des Os ilium : die Crista ossis ilium, stellt einen nach 
aufwjtrts konvexen Bogen dar. Derselbe ist rauh und breit, mit einem Lnbium 
externum s. laterale und internum s. mediale versehen. In der Mitle des Ran- 
des findet sieh jedoch eine kleine Einbiegung nebst einer hakenftfrmigen Her- 
vorragung, so daß ein vorderer und hinterer Abschnitt entsteht, welche an 
dieser Stelle medianwarls und nach oben konvergierend sich verbinden. Del" 
hintere Abschnitt ist breiter als der vordere. Das Ende des oberen Randes 
setzt sieh vom vorderen durch eine unbedeutende Hervorragung: Spina ante- 
rior sitperior ab. 

Der vordere Rand ist scharf, verlauft anfangs sehr unbedeutend nach 
hinten konvex bis zur Superficies auricularis, daselbst eine Hervorragung bil- 
dend, Spina anterior inferior, unter welcher sich derselbe ^bfiacht und nach 
hinten ausbiegt, um, in die Basis des Os ilium übergehend, die fncisura iliaca 
anterior major zu bilden. Eine Linea termlnaiis zur Abgrenzung des großen 
vom kleinen Becken ist nicht vorhanden. 

Der hintere Rand bildet unter der Spina posterior (inferior) einen Ein- 
schnitt: Incisura isckiadica major, worauf derselbe, wieder me.üanwärls sich 
wendend, bis zur Spina isehii verlauft. 



Os isehii, Sitzbein. 



Das Os isehii (Fig. 58 ('s) zerfhilt in das Corpus und die Rami superior 
und inferior. Das Corpus bildet den unleren Teil des Aoetaliulum; ersteres 
selzl sich nach oben in den Hanuenteil des Os ilium fort nach VQt&wsA'w«- 
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^H dianwürls in den Rümus superior ossis puhis. Etwa l'/jcm tiolerhslb de)) 
^H Acelabuliiui zeigt sieh eine nach hinten geriehtete Hervoiragung, Spina ischi 
^H (Fig. 59 ps), welche die Incisura ischiadica major nach unten begrenzt. 
^H Kifrprr isl dreikantig mit einer vorderen medialen , einer etwas ausgehöhlt^ 
^V vorderen lateralen und einer hinteren Flüche. 

* Ramus superior s. descendens. Unterhalb der Spina isehü beginnt" 
der absteigende Ast als Fortsetzung des Corpus. An demselben zeigen sich 
analoge Flächen wie am Corpus; der Ramus superior isl aber unten etwas 
nach hinlen und lateralwärts gebogen. Am Unteren Ende sitzt das Tuber ischU 
(Fig. 59 t), eine bedeutende rauhe Verdickung von unregelmäßiger Form. 
Seine vorspringende obere laterale Ecke kann als Processus lateralis hezeicbnet 

I werden [SiS]. Der hintere mediale Rand ist sehwach konkav, wodurch die 
seichte Incisurn ischiadica minor entsteht. 
Ramus inferior s. adscendens. Vom Tuber iscliii entwickelt sieh derij 
aufsteigende Ast, welcher nach vorn, medianwürts und olten gerichtet ist ud^ 
mit dem absteigenden Aste einen spitzen Winkel bildet. Mit dem der andered 
Seile medianwärls spitzwinklig konvergierend gebt derselbe in den Ramiif 
inferior ossis pubis über. 
Oa acetahulij Ffannenknochen. Beim etwa vierleljalirigen Kaniocbei 



isl noch ein vlerlerKni 




I Beckangürlel siclilhar, der ohigen Namen erliallei 
lial {4i2). Derselbe zeigt sich bereitü beim etwa > 
wöclienl lieben Kaninchen als isolierter rundlicher, 
1mm dicker Knochenkero; dieses Osslükationszeu- 
Irum beßndet sich naher an der vorderen Fläche des 
(ausgebildeten) Knochens. 

Der Pfanaenknochea liegt am vorderen medlale( 
Rande der Hüflgelenkpfanne (Flg. 58 a, S. (SSy? 
Derselbe ist imregelmUßig : länglicb fünfseilig, dot^ 
annähernd kubisch (Fig. 58, S. 123, u. Fig. 59); 
wird von den übrigen drei Hüftheinknochen iibera 
durch eine dünne Knorpelschicht getrennt und I 
^m ubens, vun nbDii. p lumnh an- nach mehrtägiger Mazeration leicht ablösbar. 

^H ?f'o" "en obturiti''riuid"''^/TnC'" Hasen und ebne Zweifel auch beim Kaninchen ver- 

^H lachü. B HBftgHifliiipf»iii.i,. ps wächst derselbe früher mit dem Os ischii als mit dem 

^H ''"MBtilboii, von'obsn. " " Schambein, welches letztere er gleichsam von der 

^H Hüftgelenkpfanne abdrangt. Seine freie lateralej 

^H Fläche ist überknorpclt ; sie bildet den erwähnten meili;ilen Ahschmit der Uüfl^ 

^B gelenkpfarme. V 

^H Ist die Nachweisung eines bisher wenig beachteten Elementes im Becken-" 

^H gürlel schon an und für sich von Interesse, so steigert sich dieses noch durch den 

^H Umstand, daß sein Vorkommen in der Säuge tierreihe ohne Zweifel ein ganz all- 

^^1 gemeines isl. Das Os acetabuli Ist bekannt von Hylobales leuciscus, Cynoccpbalufr 

^^1 porcarius, Galeopitbecus variegalus, Uydrochoems capybara, Lepiis timidus, Seilt" 

^H ruR vulgaris (W. Krause, H2). Bei Inuus bezeichnete Gegenbaur {H3) dasselU 

^H als verkalktes Knorpelstück, es ündet sich auch beim Igel [444) und nach LauriM 

^M iard [445] hei ttiiuhlieren überhaupt (Os cotyloYdie ' 




Os pubis, Schambein. 

D.is Os pubis besieht aus einem Rflinus superiui- und einem Etiimus inferior. 

Das Ramus superior s. liorizonlalis slelll mit seinem lateralen Ende 
den medialen Teil des Acetabulum dar, und verbindet siyli In der erwähnten 
Weise mit den Oss, ilium und ischil (Fig. 60 s); mit 
dem medialen Ende {^ehl derselbe, sich vei^ ^i'^^ 

dickend, in den Ramus inferior oss. pubis über C/n 

und Irifft mit dem der anderen Seile zusammen, f^l 

mit welchem er sich lur Symphysis pubis ver- ^^ j • 

Der Hamus superior ist dreitanÜK mit einer «lae« naBgaboremB fruntiiBiMhBn 

■^ ^ EuiiDchcna. van Tom und iti 

vorderen, hinteren und unteren Fläche. Die obere UtamiBB amte > Brmthjn* 
Kante, Peclen ossis pubis, ist scharf und verläuft bis 

iur Basis des Os ilium, in welcher sie sich verliert. Im Beginne, nüniÜch an 
der Symphyse, ist eine kleine Verdickung, Tvberculuvi pubis, und etwa in 
_4cr Mitte der Linea iliopectinen ein suhai'f nusgeprügter Vorsprun^, Tuber- 
^^Kti/ijf7i iliopectineum , vorhanden. Die unteren Dunder sind abj^erundeti 
^H^ Der Ramus inferiur a. descendeus schließ) sich an den Ramus su- 
^^cjierior an und bildet, wie gesagt, njil dem der anderen Seile die Symphy- 
sis pubis, welche in vertikaler Richtung eine bedeutende LUnge hat, worauf 
beide, unter spitzem abgerundeten Winkel divergierend, mit dem Ramus in- 
ferior ossis isehii jederseils verschmelzen. Der Knochen zeigt zwei Flächen, 
eine vordere und eine hinlere, sowie einen oberen und einen unteren Rand. 
Von den Ästen des Scham- und Sitzbeines wird eine groBe ovale Öffnung 
umgrenzt, das Foramen ohluratorium (Fig. 58 S. 123) s. obturatum, und »war 
so, daß die laterale und untere Umgrenzung dem Os isehii, die mediale und 
obere dem Os pubis zuffllll. 

Die Begreozungsiinie des Furumen obluratorium bildet medianwärts einen 

»Blark konvexen Bogen, lateralwüits ist sie mehr gerade. 
Das Becken Im Gsnien. 

An demselben füllt zunüchst seine beträchtliche I.ünge auf, dabei aber 
zugleich seine ungemein aufrechte Stellung, Die Umgsachse des Beckens 
nUmlich liegt fast in der Verlikalebene, eine kleine Abweichung findet sich im 
oberen Teile von derselben nach hinten, so daß dasselbe ein wenig um die 
transversale Achse gedreht erscheint, und die Darmheinschaufeln fast ganz 
hinter den Processus transversi der Lendenwirbel ihre Lage haben. Es sind 
daher — aufrechte Stellung des Kaninchens vorausgesetzt — die früheren Be- 
zeiobnungen der Rami oss. isehii und pubis als desoendens oder adscendens 
n. horizontalis durcliaus zutreffend. Endlich ist nochmals hervorzuheben, daß 

^^■das große und kleine Recken ohne erkennbare Grenze ineinander Itbergehen. 

^fpbie Conjugata bildet mit der Langsachse der Lendenwirbelsilule einen stumpfen 

^EAVinkel von ungefähr 1 10«. 

^^V Asyniiiielrische uitiJ ;>bnoriiii.> Funueii des Beckens Lunii niun ev.g«.vuv\«A\Wv'> 

5 ^^^^^i^B 
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erzeugen, weno maa bei juDgen Kaainchen eine unlere Eulremilät amputiert, ein- 1 
zelne Muskeln e.xziJierl , Muskelnerven reseziert, das Oberschenkelbein im Hüfl< 
gelenk liwiert u. s. w. (HS). 



Verbindungen der Hüftbeine. 



Die Hüflbeiae verbinden sieb mit dem Os sacrum und untereinander. Dtei; 
Verbindung zwisühen Hüft- und Kreuzbein, Articulalio sacro-ttiaca , ist eim 
Ainphiarthrose. Es finden sich an beiden Knochen zwei hufeisenförmige G& 
tenkdücben, die den unteren Rand, suwie die beiden unteren I>ritte) der S^ 
tenwande der Superficies aurSculares einnehmen. Der obere Teil isl ranh uni 
führt in eine zwischen dem Uberknorpelten Teil gelegene Grube, welche durch 
Faserknorpel ausgefüllt wird. An der hinteren Seite finden sich außer dem 
fibrösen Periost, welches die Amphiarthrose überzieht, noch sehnige Verstär- 
kuDgsbUndel zur Befestigung , von denen eines, das Ligament^im iUosacrah, 
von der Spina posterior (inferior) zum IVocessus obliquus spurius des ersten 
Kreuzbein wirbeis verlauft, wahrend ein anderes, das Ligamentum ilialumbale, 

>Tom letzten Lendenwirbel entspringt und medianwUrts von den erstgenannten. ^ 
und der Spina posterior neben demselben sich anheftet. B 

Die beiden Oss. pubis verbinden sich in der (S, 135) beschriebenen'^ 
Symphysis pubis durch eine dOnne", aus hyalinern, theilweise verkalktem 
Knorpel bestehende Zwischensubslanz. Es wäre daher richtiger, die Sym- 
physe als Synchondrosis pubis zu bezeichnen. Außer dem Periost, welches 
die Symphyse überzieht, findet sich am oberen, besonders aber unteren Bande ^ 
derselben fibröses Gewebe, Das den Scheitel des Arats pubis ausfüllende Gfr^ 
webe, Ligamentum arcuaiuminferms, setzt sich, jedoch wenigerstark entwickelt^] 
auf die aufsteigenden Äste der Oss. ischü fort. 

Eine eigene, das Foramen obturalorium verschließende Membran ist nid 
vorhanden. Die nach demselben benannten Muskeln entspringen von den RSnr 
dorn (s. Hyologie, Muskeln der unteren Extremität, Mm. oblurator internal 
und externns), und bilden den Verschluß des Foramen. Ligamenta saerotufi! 
rosum und sacrospinosum (s. Myologie, Muskeln des Schwanzes, M. abducb 
caudae anticus) fehlen dem Kaninchen ebenfalls. 



Femur, Oberschenkelbein. 

Das Femur ist ein lauger Itöhrenknochen und der stärkste am Skelett äüsM 
Kaninehens. Seine beiden Finden sind stark verdickt und besonders dasobu 
von Huffallender Form. 

An der medialen Seite desselben ragt zunächst der Gelenkkopf: 
(emoris, für die Pfanne des Hüftbeines hervor, welcher medianwilrts a&d nail 
oben gerichtet ist, mit überknorpelter GelenktlüchD von großer Ausdebnang 
und ellipsoidischer Form. Betrachtete man den Gelenkkopf uls Teil einer 
Kugel, so würde derselbe wenig mehr als die Hälfte einer solchen betragen. 
Auf seiner Spille isl eine Verliefung, Fovea cupili^i /hiinris. für die Insertioin 
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s LigameDtum leres. Der Gelenkkopf sitzt auf einem kurzen , mit der Dla- 
^liyse nach oben einen stumpfen Winkel bildenden Halse, Collum femoris, 
gegen welchen er sich in dem größten Teile seiner Zirkumferenz durch einen 
scharf markierten, unterminierten Rand absetzt, nur an einer kleinen Stelle, 
dem Trochanter major gegenüber, ist der Rand weniger scharf, 

Lateralwarts vom Caput femoris fallt ganz besonders eine große rauhe 
Uervon'agung ins Auge, welche in der Fortsetzung der Diaphysenachse liegt 
und zu welcher das kurze Collum femoris hinüberführt, es ist der Truclianter 
[jmybr (Fig. 61 via). 

Zwischen Gelenkkopf und Trochanter major bleibt eine Vertiefung, Fossa 
xhanterica, die sich besonders nach hinten und unten ausgiebig erweitert. 
Itie wird lateralwarts und nach unten abgegrenzt durch eine rauhe Linie, 
nrelche von der Spitze des Trochanter major nach unten und medianwärts 
verläuft, um mit einer höckerigen Leiste, die unter dem Caput femoris beginnt 
nnd lateralwarts nach unten und hinten verlauft, unter spitzem Winkel sich 
zu verbinden. Letztere Crista ist der Trochanter minor (Fig. 61 mi) ; die ge- 
nannte rauhe Linie die Linea intertrochanterica. 

Einige Millimeter unterhalb des unteren Endes 
des Trochanter major tritt an der lateralen Seite 
des Femur noch ein zweiter Höcker .hervor, der 
aber minder bedeutend ist als der erstgenannte, 
dies ist der Trochanter terlius {Fig. 61 (]. Von 
liiulen betrachtet macht die obere EstremitUt des 
Femur den Eindruck eines Rhomboidos mit vor- 
springenden Winkeln. 

Die Diaphyse ist mehr oder weniger zylindrisch, 
ziemlich bedeutend nach vorn gebogen. Die hintere 
Flüche wird von der vorderen lateraKviirts durch 
eine deutliche Kante geschieden, welche von dem 
Trochanter terlius ihren Anfang nimmt; an der ''^SJijt/TTro^iiB'IIwr^iBÄ'" 
medialen Seite gehen beide Flachen abgerundet in ""' TraciuuiBr jninut. 

einander über. Ober die Mitte der hinteren Flache 

zieht sich von dem ZusamnienQuß der beiden obenerwähnten Crislao aus eine 
nur leicht angedeutete (*/S) Linie hin, welche diesellie in einen lateralen und 
medialen Abschnitt scheidet. 

Das untere Ende des Femur schwillt zu einer mäßigen Verdickung an, 
auf welcher die Uberknorpelten Gelenkllachen für die Tibia und Pulella sich 
beßnden. 

Der Gelenkfortsatz ist eine Rolle mit zwei seitlichen Erhabenheilen, dem 
Condyliis femoris lateralis und medialis, uud einer Vertiefung in der Mitte, 

Die Dberknorpelnng des einen Condylus setzt sich auf die des anderen 
an der vorderen Seite unmittelbar fort, durch eine seichte, sattelförnüge Ver- 
tiefung, die sich bis zum Ende der Diaphyse nach aufwärts erstreckt, und in 
welcher die Patelia gleitet, Fossa palellaris. An der hinteren Seile sind die 
Condylen durch eine bedeutendere, nicht tlberknorpelte Vertiefung gesehie- 
H|leu, Fossa intercondyloidea. Der mediale Condylus ist größer als der latecale, 




I 
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und THgt mehr nach vofd und unleo ; beide üiad, der eine un der iiiediui 
der andere ao der lateralen Seile rauh. 



HUftgelenk. 

Die Verbindung desFemur mit dem Hüftbein ist eine beschrankte Artlirih 
die, kein Nußgelenk. Der Gelenkknopf legi sich in eine tief ausgehöhlte Pfünni;, 
Acetabulum {Pi^. 59G,S. 12il, deren Zirkumferenz unregelmäßig ist und zwar 
so, daß an der medialen unteren und lateralen Seile ein Stück vom Gelent- 
[jfannenrande abgetragen zu sein scheint. 

Durch einen faserknorpeligen Ring, Labrum fibTocartilagineum acetabulii. 
Linibus cartilagineus, welcher dem freien Rande der Pfanne ringsum aubilil, 
wird deren Tiefe noch vergrößert. Das Innere der Pfanne ist gleichsam In 
zwei Abteilungen geleilt, eine äußere größere und innere kleinere, so daß es 
trichterförmig ersirheint. Den inneren und auch mehr medianwürts gelegenen 
kleineren Teil der Pfanne, welcher vom üußeren durch einen weißen, elwjB 
vorspringenden Saum geschieden ist, nimmt das Ligamentum teres femoris als 
Ursprungsstatle in Anspruch, welches sich in der Fovea capitis femoris befe- 
stigt, und eine nicht unbedeutende Stürke und Dicke besitzt. Der JiußereTeil 
der Pfanne ist annähernd Teil einer Hohlkugel. 

Das Caput femoris ist wie gesagt ellipsoidisch , und sein größter Durch- 
messer , sowie derjenige der Pfanne, ist schrUg von oben und vorn nach unlen 
und hinten und zugleich lateralwarts gerichtet. Die Befestigung des Femuran 
das Becken wird nur durch eine übrOse, ziemlich schlaffe Kapsel vermitlell, 
welche vom Labrum fibrouarlilagineum acetabuli entspringt und, das Collum 
femoris einschließend, sich an und zwischen den Trochanteren befestigt. Au 
der oberen, medialen unteren und lateralen unteren Seite ist die Kapsel vc^ 
dickt durch Sehnenstreifen, welche von dem Corpus ossis ilium, den Oss. pnbia 
und ischii entspringen und die als Ligamenta iliofemorale, ischiofemorale vvA 
pubofemorale bezeichnet werden können. Durch die ersleren beiden wird \)f- 
sonders eine bedeutendere Streckung behindert. An der vorderen Seite ist di« 
Kapsel am dünnsten (vergl. 774). 



Tibia, Schienbein. ^H 

Die Tibia ist der längste Knochen um Skelett des Kaninchens. In seiner 
Mitte ßndet an der lateralen Seile eine knöcherne Verbindung der Fibula unter 
spitzem Winkel mit der Tibia statt (Fig. 62), Das obere Ende der Tibia ist 
sehr stark verdickt, dreikantig und leicht nach vom gebogen. Die beiden 
Condyli tibiae, welche das obere Ende bilden, sind an ihrer oberen Flüche 
überknorpelt und nach der hinteren Seite etwas sich umbiegend. Wo sie in 
der Mittellinie auf der Ohei-Qäche zusammenstoßen, ßnden sich auf der Hittel- 
in paar kleine Hervorragungen, Eminenliae intercondyloideae libiav, die 
eine seichte Grube zwischen sich lassen , welche sich jedoch nach hinten und 
^n mehr vertieft, sowie das Foramen nutrilium tibiae. 
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Die Uberknorpellen Gelenkllücben sind schwach konvex; nur bildel sich 
am Seitenrande der lateralen durch Erhebuog jenes Randes eine leichte Kon- 
kiivitül. Die Seiten der Condyli sind rauh. 

An der unteren Seite des lateralen, am bedeu- Fin-ia. 

tendslen nach hinten vorspringenden Condylusbe- B 

festigt sich die Fibula knorplig, aber unbeweglich 
durch Synchondruse. Die laterale und mediale 
Flache der Tibia vereinigen sich vorn und oben in 
einer vorspringenden Rauhigkeit, die bald zu einer 
scharfen Kante wird: Crista tibiae. Von den beiden 
Kanten der hinteren Flache ist die laterale ebenfalls 
scharf, die mediale abgerundet. Die früher vorhan- 
denen drei Flächen vermehren sieh nach'unten um 
eine, so daß dann zwei mediale seitliche: eine hin- 
lere und vordere, statt der früher einfachen medialen 
XU unterscheiden sind. 

Nach unten zu verHuchen sich die Kanten im- 
mer mehr und der Knochen nimmt, zugleich dünner 
werdend, eine mehr abgerundete Form an. Das un- 
tere Ende verdickt sich darauf wieder, um dem 
Fuße die erforderliche Gelenkflüche darzubieten. 
Dieselbe entspricht derRoUe derFußwurzeltnochen. 
Der größere oder laterale Teil artikuliert mit dem 
Talus, welcher eine Rolle mit sattelförmiger Ver- 
tiefung besitzt ; der kleinere durch einen tiefen Ein- 
schnitt vom ersteren gelrennt, mit einer gleichsam 
aus der Rolle des Talus hervorkommenden, ebenfalls 
rollenarligen Gelenkflüche des Calcaneus. 

In den tiefen Einschnitt greift die luternle, stark 
sich erhebende Kante des Talus ein. Die gemein- 
same Gelenkflüche des Talus und Calcaneus für die 
Tibla stellt einen Schraubengang dar. 

An der lateralen und medialen Reite sind 
höckerige Rauhigkeiten vorhanden, die an beiden 
Seiten über das Gelenk hervorspringen, Malleolus 
lateralis und Malleolus medialis, wodurch Rinnen ge- 
bildet werdeo zum Durchgang von Muskelsehnen. 

^^B Die Fibula ist ein dreikantiger, schlanker und dünner Knochen, welcher 
^Hpi der lateralen Seile der Tibia seine Lage hat. Sie ist kaum halb so groß als 
^^^e Tibia und vereinigt sich etwas oberhalb der Mitte unter spitzem Winkel 
knöchern mit der letzteren {Fig. 62 F]. ihr oberes linde , das Capitulum filnt- 
lae, ist etwas verdickt und rundlich, stößt an die nach abwtirts gerichtete 
^^J^berknorpelung des Condylus lateralis tibiae, ist Jedouh unbeweglich, Der 
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Knochen bietet drei Flüchen dar, eine vordere, laterale und mediale, 
denen letzlere beiden im oberen Teile duri^fischeineaddUnn sind. Die hints 
Kante ist die stumpfste, die laterale die Qacbste. im 

Der Zwischenraum zwischen Tibia und Fibula, InlersHttum interosseu 
cruris, wird durch ein Ligamentum inteiosseum niin's ausgefüllt. 



Fatella, Kniescheibe. 

Sie ist als ein Anhang des Unterschenkels zu betrachten, analog einet 
abgelUsleu Olecraaon, dem sie aber keineswegs homolog ist. Ihre Form i' 
oval ; die vordere Fläche konvex ; die hinlere ülierknorpelte enlsprecbend ihrt 
Gelenkgrube am Femur sallelförmig. 

Kniegelenk. 

Die Arliculalio getiu, das Kaiegelenk, ist ein komplizierles Scbraubengol 
lenk. Bei Flexion des lloterschenkels finden a\iBer der Schrauberbewegung^ 
auch noch llotationen medianwürls statt. Das Gelenk besteht aus ftlnfAblei- 
lungeu. Die Patella artikuliert mit dem Feniur in einem Satlelgelenk. Die 
Fiesionsbewegungen finden zwischen den beiden Condyti femoris und zwei 
Fibrocarlilagines faiciformes, halbmondförmigen Knorpeln, statt. Zwischen 
letzteren und der Tibia existiert eine Rptalionsbewegung des Unlerschenkels 
um seine Längsachse, welche jedoch nur während der Flexion möglich ist. Der 
Handapparat des Kniegelenkes besteht aas folgenden bemerkenswerten Ein- 
zelheilen. Die fibröse Kapsel schließt, wenn man von außen nach innen geht, 
zunächst das Gelenk ein. Sie entspringt oberhalb der Condyli femoris und 
inseriert sich rings um die Condyli tibiae. In der Mitte der Yorderflache ver- 
bindet sie sich mit einem starken librösen Bande, in dessen Mitte die Patella 
liegt; dasselbe entsteht aus der Inseilion der Streckmuskeln des Unterschen- 
kels und heftet sich, von der Patella unterbrochen, an das Uberknorpelte obe^^ 
Ende der Spina tibiae. Man kann jene Sirecksehne als ein Ligamentum paleU 
superiua von dem eigentlichen Liifamenhim patettae {mferius s. proprium) unl« 
scheiden. 

An beiden Seiten, jedoch innerhalb der Kapsel, findet man dann ( 
kräftigen Seitenbänder, Ligamenta coUateraiia geriu,- mediale et laterale. 

Isleres entspringt vom Condyius medialis femoris und inseriert sich t 
mediale Kante der Tibia ; dasselbe ist größer als das laterale, welches liQ&l 
vom Condyius lateralis beginnt und höher am Capitulum fibulae endigt. 
Bei Streckung des Unterschenkels werden beide Bender sehr stark ge- 
spannt, bei Beugung erschlalTl. Zwischen beiden Bändern findet sich eine mit 
Fett reichlich gefällte Ausstülpung der mit der Kapsel innig verbundenen 
Synovialinembran, welche sich von der Basis der Patella bis zur Insertion des 
Ligamenluni patellae inferius erstreckt, so daß die Kniescheibe nicht in die 
Gelenkhithle hineinsieht. Diese einfache Einstülpung repräsentiert die Plicae 
a/i/brmes s. Li^g. alaria des Menschen. An der hinteren Seite des Gelenk^aa 
I 
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n-dieaen drei Ossa sesamoidea, Sesanibeine, Erwähnung, welche den beiden 
Sondyli femoris und dem lateralen Condylus tibiae knorplig aufsitzen. Am 
medialen Condylns tibiae ist statt dessen nur eine kleine rauhe Uervorragung 
vorhanden. 

Im Innern des Gelenkes trifft man als Hemmungsmitlel der Beugun^i; und 
Streckung die Ligamenta cruciata an. von denen das anterius vor. das poste- 
rius hinter den Eminentiae intercondyloideae tibiae entspringt. Jenes heftet 
sich hinten an die mediale FUlche des Condylus lateralis Femoris, dieses endigt 

■com am Condylus medialis femoris, wodurch ein Andreaskreuz X entsieht. 
I Auf den Gelenkfläehon der Condyli tibiae liegen zwei halbmondförmige 
hserknorpel , Fibrocarlilagmes falciformes , welche, nach oben konkav, den- 
selben diejenige Tiefe verleihen, die von den stark konvexen Condyli femoris 
beansprucht wird. Der mediale Faserknorpel ist weniger gekrtlmmt, als der 
laterale, und großer. Die konvexen RHnder beider Knorpel sind mit der fibrösen 
Gelenkkapsel verwachsen ; der laterale Faserknorpel ist höher als der mediale. 
Der mediale befestigt sich sodann an den Condylns lateralis tibiae vorn, hinten 
in der Verliefung hinler den Eminentiae intercondyloideae tibiae; der late- 
rale vorn am Condylus medialis, hinten am Condylus lateralis so, daß derselbe 
t^n seinen Anheftungsstellen hinler dem medialen liegt. 
L 
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Talus. Der Talus oder das Sprungbein ist ein Knochen von sehr unre- 
nlmtfßiger Form (Fig. 63], an welchem sich ein hinterer, mittlerer und vor- 
lerer Teil unterscheiden lüßt. Der hintere Teil, 
Corpus tali oder Körper, liegt an der tibialen Seite 
des Calcanens und lehnt sich fibulai'wärts au dessen 
Gelenkflüche für die Tibia an, welche in eine au 
seiner unteren Flüche belindliche Grube keilfünnig 
eingreift. Die dorsale Flüche ist rollenartig ge- 
staltet, Talusrolle (Fig. 1)3 T] , mit einer mittleren 
bedeutenden Vertiefung und zwei seitlich hervor- 
ragenden Bindern, von denen der fibulare an Höhe ^rTniZr'X "V^nT 
den tibialen übertrifft. Die Plantarflüche zeigt den laii. 
erwühnten keilfüririigen Ausschnitt zur Verbindung 

mit dem Calcaneus. Der mittlere Teil, das Collum lali^ an der Dorsaldache 
konkav, an der Plantarlläche konvex, ruht auf einem an der tibialen Seite des 
Calcaneus befindlichen Vorsprung; es ist nach vorn, planlarwärts und tibial- 
wärts gerichtet, An dem vorderen, etwas fibularwärls sich umbiegenden Ende 
des Collum sitzt das Caput tali (Fig. 63 C), welches eine nach vorn konvexe 
Gelenkflüche zeigt , die aus der plantaren des Collum hervorgeht, indem die- 
selbe sich verbreiternd nach vom und dorsalwsrls umbiegt. Der walzenför- 
mige Kopf des Talus legt sich in die tief ausgehöhlte Gelenkflüche des vor ihm 
fgenden Os naviculare. 
Calcaneus. Das Fersenbein, an Größe alle übrigen Fußwurzelknochen 
deutend übertreffend, liegt fibularwürts von dem Talus, und teilweise unter 
m letzteren. Der Knochen ist etwa dreimal so lang als breit. 
: 
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hinteren, etwas verdirklen Ende besitzt derselbe eine tlberknorpelte Flüche, 
in welcher der Teodo Achillis gleitet. Uie plantare Flüche ist gleichmiißlg 
konvex. Auf der Dorsalilüche , die weniger breil ist als die plantare, erhebt 
sich etwas über der Hitle die schon erwiihnle schrHubenförmige GelenkDüche 
ur Artikulation mit der Tibia (S.129], welche an ihrer tibialen Seite keilför- 
nig ist, um in die Vertiefung an der Plantarllüche des Talus hineinzupassen. 
An der libialen Fluche zeigt sieh im vorderen Teile ein breiler , unregel müßi- 
ger, flach konkaver Vorsprung , der Processus medialis s. Suslenlaculuni tali, 
welcher das Collum laii au tragen hat. Dieser tlberknorpelte FortsaU gebt von 
voro her in die spirulig gebogene Vorderflüche Über, deren Bichlung eineschrüge 
von hinten und tibialwürts nacli vorn und flbularwürts ist. Dieselbe artikuliert 
jil der vor ihr liegenden Gelenkflüche des Os larsale III; tibialwUrts liegt 
sie neben dem Os naviculare. Hinter dem Processus medialis ist noch eine 
vom Dorsum schrüg nach vorn und planlarwUrts verlautende Rinne xu er- 
wühnen, der Sulcus culcunei. Die Jibulare Flüithe des Calcaneus ist gleichmäßig 
und geht abgerundet in die plantare über, wührend sie von der dorsalen 
deutlich sieh abgrenzl. 

Os naviculare. Das Kahnbein ist ein un regelmüßiger Knochen von 
nicht bestimmt definierbarer Form. Es steht mit sümmtlichen Fußwurzelkno- 
chen in Verbindung. Vor demselben liegen die beiden Ossa larsaiia 1 u. II ; an 
die tibiale vordere F]cke stößt das Os metatarsi 1, an die fibulare das Os lar- 
sale 111; an die fibulare FlHche legi sich der Calcaneus. Besonders auffüllig ist 
die Plantarflüche des Knochens , welche in der Fußsohle eine bedeutende ller- 
vorragung bildet, so daß beim Geben hauptsüchlich mit diesem Knochen der 
Boden berührt wird. Nach vorn schiebt sich diese Flüche, etwa um die Lüi 
des übrigen Knochens vorspringend, unter die Basis des Os metatarsi f. 

Ossa tarsalia s. euneiformia. Das Kaninchen besitzt nur zwei 
cuneiformia. Das Oä toi'We /jnwmwi ist das kleinste , viereckig und legt 
in einen Ausschnitt an der hbularen Seile des ersten Helalarsusknochens. Das 
s tarsale secundum liegt fibularwarls von dem ersten, ist etwa doppelt so 
"oB, viereckig, und bietet seine vordere Flache dem zweiten Miltelfußkno- 
chen zur Verbindung dar. An der tibialen Seile stößt dasselbe vorn an das 
Os metatarsi I ; die fibulare Flüche geht eine Gelenkverbindung mit dem Os 
larsale III ein. 

Entwickelungsgeschichte. Bei iilleren Kaninclieu (Fig. 64 fi) < 
wachst das Os tarsale I mit dem Os metatarsi f. Bei neugeborenen Tii 
(Fi^. 64 ^) ist dagegen die tibiale Hervoiragung des hinteren Endes des Os m 
tersi I selbstdndig und besieht aus einem Os tarsale und eiaem länglichen , 
zugespitzten Knocheo, der ein Rudiment des Hallux darstellt und an dessen 
deres Ende sich von oben her die Sehne des M. tibialis anticus ansalzt. In Wai 
beJt Ul also das Os larsale 1 des Kaninchens das II des Menschen, und dasjj 
metatarsi I des Kaninchens repräsentiert Os tarsale 1, Hallux und Os metala 
des Menschen. 

Os tarsale 111 s. cuboideum. Das Würfelbein ist uoregelmüßig vier- 
eckig, liegt vor dem Calcaneus, es ist kleiner als das Os naviculare und liegt 
Biler nach vorn. Vor seine vordere Flüche legen sich der dritte und vierte 
Wttelfußlinocben; seine übrigen Verbindungen sind bereits genannt, h 
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um , secundum, ter- 
und eine Auszeich- 



Ohsu metatarsl, Mittel fufttknochen. 

Die Mittel fuß knoehen werden üls Ossn melalami pi'in 
tium und quurlum bezeichDel. Ihi-p Zahl Itelrägl nur vier 
nung des llidlu\ lindct Diutil .slatt. lliri) 
Verbindungen mit den Fußwurzelkiio- ^„^ 

eben , welche durch Ilaehe Gelenkila- 
chen eingoleilel werden, wurden be- 
reits besprochen. MileintindGr verbinden 
sich die Biises ossium metalarsi durch 
mehr oder weniger ,111 s gedehnte Flüchen. 
Die Basis des Os metittarsi 1 zeigt den er- 
wähnten viereckigen Ausschnitt; die des 
IV ist am dicksten und schickt fibulai- 
wärts einen rauhen Fortsatz ab, die Ttt- 
berositas oss. melatarsi IV, Im übrigen 
unterscheiden sie sich von den Mittel- 
handknocben nur noch durch ihre bn- 
doutende Länge und Stärke. 

Fhalanges, Phalangen. 

Die Phalangen bieten ganz dieselben 

VerhaUoisse dar, wie die der oberen Ex- de» «ig 

Iremitat, abgesehen davon, daß diese an f^hen'l 

Größe und Starke jenen beträchtlich ^^^X 

nachstehen. Die Enden der letzten Pha- Z^'"}'* 
langen sind deutlicher gespalten. 



H Ligamente des Pulses. 

^V Die Beweglichkeit des Fußes im Cianzen ist eine sehr geringe; sie be- 
Vl4tränkt sich auf die Sehraubenbewegungen, welche im Sprunggelenke aus- 
geführt werden. Die Gelenkverbindung zwischen Tibia und Talus, Articu- 
latio pedis, ist ein deutliches Schraubengelenk; die zwischen jener und 
dem Calcaneus verhält sich ähnlich, doch ist ihre S ch rauben na lur nicht so 
ausgesprochen. Der Bandapparat der Füßwurzel hat die Funktion, den 
Unterschenkel mit den Tarsusknochen , die einzelnen Tarsusknochen mitein- 
ander und den Mola tarsusknochen zu verbinden. Der Unterschenkel wird mit 
den Tarsusknochen zunächst durch eine fibröse Gelenkkapsel verbunden, 
welche sieh rings um das Gelenk befestigt und die Rinnen , welche durch dio 
Malleolen gebildet werden, zu Kanälen ergänzt. Ferner dienen dazu zwei 
Seitenband er , Ligamenta coUaleralia pedis , das eine an der tibialen, das an- 
dere an der fibularen Seile gelegen. Das tibiale Seilenband entspringt von 
der Vorderüäche desMalleolus medialis tibiae, geht nach vom und tibialwUrts 
^nd befestigt sich an den Processus medialis calcanei. Das fibulare Baadvftt- 
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lauft voDi hinteren Runde der Rinne hinter dem Mülleolus lateralis zur fil 
laren Flüche des CiilL'.-ineus. An der FihulHraeitp liegt noch ein kurzes krüftij 
Band, welches vor dem Muileolus Itileralis entspringt und hinteo aeben di 
übularen Ende der Gclenkfliiche des Calcaneus für die Tibia sich ioserierl. 
Von der Mille des Gelenkendes der Tibia verlauft ein ziemlich kraftiges Band 
zum Os navieulare, welches beide Knochen verbindet. Vom hinteren übularen 

ide des Talus gehl ein Band schräg tibial- und planlarwlirts, und befestigt 
sich am Calcaneus. 

Von den die Fußwurzelknocheu untereinander verbindenden Ligamenten 
sind noch nennenswert in der Fußsohle: ein kurzes straffes Band, welclies 
den Processus medialis calcanei mit dem Os naviculare verbindet; ferner ein 
1 dorn plantaren vorderen Ende des Calcaneus zur plantaren Flüche desOs 
tarsale 111 sich begebendes Band ; ebenso findet sich an der ßbularen Seite ein 
beide Knochen verbindendes Band. Alle Bander werden nach den Knochen, 
die sie miteinander verbinden , benannt. Die FuBwurzel- und Metatarsus- 
knochen sind ebenfalls durch kleine Bänder verbunden, deren Aufzahlung 
ohne weiteres Interesse sein würde. Die Bandapparale, welche HitleltuB- 
tnoehon und Phalangen und die Phalangen unterciDaudei' befestigen, verhuHeo 

1 wie diejenigen an der Ihind. 

Gelenke des Fulses. 

Die Arliculatio pedis, das Fuß-, Knöchel- oder Sprunggelenk, wurde 
on bei der Tibia (S.129) und den Ligamentendes Fußes (S.'lSS) mit rfige^ 
handeil. Zwischen den Knochen des Fußes untereinander, und zunSch 
zwischen den FuBwurzelknochen, finden folgende Gelenkverbindungen stall 
Ärtiaüatio lalocalcnnea besieht aus zwei durch den Suleus tali geschfl 
denen konkaven Gelenkflüchen des Calcaneus , denen zwei konv* 
der Unterseile des Talus entsprechen. Letztere stellen Teile eines ellipi 
dischen Umdreliungskitrpers dar, dessen Lijngsachse scbriig libialwärts, 
warls und mit dem tibialen Ende nach rllckwarts gerichtet ist. 

Arliculatio lalonavicularis ist eine beschrankte Arthrodie. Die B«»ii 
gungen sind in der Richtung vom Dorsum zur Planta ausgiebiger, als in d 
Richtung von der Tibial- zur Fibularseile. Die Rotation um die Längsachse 
des Fußes ist sehr beschränkt. Die Achse der größten möglichen Bewegung 
läuft von der Tibial- zur Fibularseile; ihr tibiales Ende i5t|elwas dorsal- 
w9rls gerichtet. 

Artiaäalio calcaneoatbordea. Die Verbindung zwischen Calcaneus i 
Os tarsale 11! für sich allein würde einem Schraubengelenk entsprecht 
dessen Achse schräg tibial- und dorsalwärts. und mit ihrem fibulareu Eoj 
nach nnlen gerichtet ist. Sie liegt im Os tarsale III. Mit Rücksicht -auf i 
Anteilnahme des Os navicnlare kann man die Arliculatio calcaneocuEM 
deonavicularis als ein Kegelgeleuk bezeichnen. 

Articidalio calcaneocuboideonavicitlaiis. Die Drehungsachse liegt in t 
t Langsachse des Fußes, die Spitze des Kegels ist als oberer Fortsatz des^ 
I tarsale UI aufwärts und ein wenig tibialwärts gerichtet. 
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Articulatio cuneonavicularis prima et sectmda. Die erste wiederholt im 
kleineren Maßstabe die Articulatio talonavicularis; die zweite ist eine Am- 
phiarthrose ; die nahezu ebenen Gelenkflächen stehen transversal zur Längs- 
achse des Fußes. 

Articulationes tarsometatarseae. Die vier Tarsoiuetatarsal-Gelenke sind 
ziemlich ebene, ebenfalls transversal gestellte Amphiarthrosen ; die sechs Arti- 
culationes metatarsometatarseaej Metatarsomolatarsal-Gelenke, finden sich zu je 
zwei zwischen den Bases von je zwei Metatarsusknochen und stellen je zwei 
ziemlich ebene Amphiarthrosen dar, die durch einen kleinen Sulcus geschieden 
sind. Nur die obere zwischen Os metatarsi I und II zeigt einen walzenförmigen 
Gelenkkopf am ersten Knochen. 

Articulationes digitorum (pedis). Die Gelenke zwischen den Oss. metatarsi 
und den Phalangen , sowie die zwischen den Phalangen selbst verhalten sich 
wie an den Fingern. 



Myologie. 



Muskeln des Kopfes. 

Muskeln des Gesichtes. 

Ein Teil der mimischen Gesichtsmuskeln des Kaninchens gehören dem 
sich über den ganzen Körper verbreitenden groBen Hautmuskel an (s. Splanch- 
nologie, Haut) . Als von Knochen entspringend sind zu erwähnen : 

M. zygomaticus major ist sehr schwach entwickelt , nur 1 — 2 mm breit, 
dttnn, entspringt vom Processus zygomaticus oss. temporum, läuft schräg nach 
vorn und unten über das vordere Ende des Arcus zygomaticus zur Haut der 
Backe. 

M. zygomaticus minor, Ursprung: Vom medialen vorderen Teile des 
Jochbeinkörpers. Schmaler, dünner Muskel , welcher in sagittaler Richtung 
über die Wangenfläche zur Oberlippe verläuft, in welcher er sich vertiert. 

M. levator labii superioris, Ursprung : Aus der Fossa maxillaris , welche 
vom Os zygomaticum und dem oberen und hinteren Teil der lateralen Fläche 
des Os maxillare superius (proprium) gebildet wird. Es ist ein länglicher, 
dünner, viereckiger Muskel , welcher nach abwärts verläuft, um in die Ober- 
lippe sich zu inserieren. 

M. levator nasi. Ursprung : Vom Augenhöhlenrande des Corpus oss. ma-^ 
xillaris superioris (proprii) . Der Muskel verläuft nach vorn und medianwärts, 
kreuzt sich mit den Mm. subcutaneus faciei (s. Splanchnologie , Haut) und 
levator labii superioris , Reiche ihn von vorn und lateralwärts her bedecken, 
geht in eine dünne, schmale Sehne über, die länger ist, als der Muskel selbst. 
Insertion : Haut des lateralen Randes des Nasenrückens. 

M. levator anguli oris. Breiter , dünner Muskel von vertikalem Faserver- 
lauf. Ursprung : Laterale Außenfläche des Corpus oss. maxillaris superioris. 
Insertion: Behaarte Innenfläche der Schleimhaut (s. Splanchnologie, Mund- 
höhle) am Mundwinkel (vergl. 101, Taf. 11, Fig. 3). 

M, dentalis superior {104 , Taf. III). Ein dünnes mikroskopisches Bündel 
des zuletzt genannten Muskels verläuft in der Frontalebene des zweiten oberen 
Backenzahnes dicht unterhalb des Canalis nasolacrymalis und an der lateralen 
Wand des Sinus maxillaris in sagiltaler Richtung. 
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M. buccinator. Ursprung: Vom unteren Teile der vorderen Fläche des 
Oberkiefers, sowie von den Alveotarräodern des Ober- und Unterkiefers in 
ihrer ganzen Ausdehnung. Der Muskel ist ileisehig und kräftig, seine Fasern 
verlaufen von hinten nach vorn und endigen in der Ober- und Unterlippe, 
so d.ili die Insertion des Muskels einen Halbkreis darstellt. In der Unterlippe 
gehen von den Muskeln beider Seiten Fasern ineinander über. 

M. depressor labü inferioris s. quadratus menli. Länglicher pliilter Mus- 
kel; entspringt vom unteren Bande des Unterkiefers unterhalb der Gegend 
des ersten Backenzahnes [818], lauft nach vorn, bedeckt vom M. submentalis, 
inseriert sich in die Haul der Unterlippe. 

t Kaumuskeln. 

M. masseter. Ursprung: Mit zwei Portionen, einer lateralen und medialen. 
Die Iiilerale ist die bei weitem krüFligere, entspringt von der lateralen Fläche 
des Arcus zygomaticus in ihrer ganzen Ausdehnung und deekl die mediale 
Portion, welche von der medialen Fläche des Arcus zygomaticus entspringl. 
Kurzer, dicker, viereckiger, mit zahlreichen fibrösen Sireifen durchzogener 
Muskel. Insertion : Beide Portionen setzen sieh vereinigt an die laterale Fläche 
des Ranius maxillac inferioris. 

M. teviporulis. Ursprung: Von der lateralen Fläche der Pars s<{uainosa 
oss. temporum. Gehl durch das Foranien Icmporule [s. Os frontts, S. 90) . In- 
sertion: Pi'ocessus coronoideus muxillae inferioris und die Incisura anleriör 
niaxillae inferioris. 

M. plerygoideus internus. Ursprung: Fossa plerygoidea. Stark von fibrö- 
sen Faszikeln durchsetzter Muskel. Insertion: Unterer Teil der medialen 
Fläche des Bamus maxillae inferioris. 

M. plerygoideus extemus. Ursprung: Lainina lateralis processus plcry- 
goidei. Kurzer, dicker, fleischiger Muskel, bedeutend kräftiger, als der vor- 
hergehende. Insertion : die zwei oberen Drittel der medialen Fläche des Ramus 
masillae inferioris, medianwärts bedeckt vom vorigen, bis zur Erninentia 
mylohyoidea und am medialen Bande des Foramen mandibulare. 



^K Eigentliche oder hintere Kopfmuskeln. 

M. reclus capitis posircus superficialis {6il\). Ist dtinn und schwach. Ent- 
springt vom Processus spinosus des Epistropheus , läuft aufwärts, inseriert 
sich teilweise schräg an die Protuberantiu occipitalis externa oss. occipitis 
dicht neben der Medianlinie 

M. reclus capitis posHcus minor. Ursprung: Vom Tuberculum posterius 
des Atlas. Schlanker kleiner Muskel, der an die Protuberantia occipitalis ex- 
terna neben der Crista sagittulis und medianwärts vom M. reclus capitis 
posticus major sich inseriert. 

M. rectus capitis postia^s major. Ursprung : Processus spinosus des Epi- 
stropheus, läuft lateralwilrts und nach oben, inseriert sich , stärker als der 
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M. reclus capUis posticus major leilweise bedeckt, vcrlüuTt fiist horizc 
entspringt vom Processus spinosus des Epiatropheus und setzt sieh an den 
lateralen Rand der hinteren Fläche des Processus trans versus, des Atlas. ^m 

M. obliquus capitis minor s. superior. Entspringt vom lateralen obereq^H 
Rande des Processus (ranüversus des Atlas , verläuft nach oben und etwa^H 

ImedianwUrts. Inseriert sich an dem lateralen Rande der Protube rantia occifi^H 
pitalis externa. Bedeckt den M.rectus capitis lateralis und den M. rectus capin^H 
tis posticus major von hinten her. |H 

M. rechts capitis lateralis. Dicker, kräftiger Muskel. Enispringl gemeio-^fl 
sohafllich mit dem M. obliquus capitis minor vom Processus transversus des 
Atlas, verlauft aufsteigend, inseriert sich an den hinteren Rand des t^ocessus 
jugularis oss. occipilis (obersler M. inlertransversarius) und in die Grube 

1 



Muskeln des Halses. 

M. steniomasloideus. Ursprung: Gemeinsam mit dem der anderen Seite 
von der vorderen Flache des Manubriura slerni. Der Muskel ist ein langer, 
krüftiger Strang mit parallelen Fasern, verläuft schräg nach oben und laleral- 
wärls Kum Processus mastoideus, wo er sich nach vorn vor dorn M. cleidor, 
masloideus befestigt. Mit dem M, basiohumeralis, welcher kurz vor aeini 
Insertion unter ihm hervorkommt, bildet er einen spitzen Winkel. 

Der M, sternoniasloideus ist vom M. cleidomastoideus gänzlich gelrenntd 
ersterer wurde Ötlers irrtümlich als M. siemocieidomasloideus bozeichnot. E 
M. cleidomasloideus s. bei den Muskeln der oberen EMremität (S. 145). 
JH. slernnhyoideus . Ursprung: Gemeinsam mit dem der anderen Seileu 
dem M. sternolhyreoideus von der hinteren Flache desManuhrium und Corpus 
slerni bis fast zum Ansalze des drillen Rippenknorpels. Etwa in der Höhe 
des sechsten Halswirbels wird die den Mm. sternohyoidei zukommende Var- 
serparlie sehnig, aber gleich darauf wieder fleischig , worauf dann der ge- 
meinsame Ursprung in vierHuskelbliuche auseinanderwoicht. Die Mm. sterna- 
hyoidei liegen an der Vorderilaehe der Trachea, lassen einen kleinen Spall 
zwischen sich. Insertion r Sie verlaufen gestreckt mit parallelen Fasern zui 
Zungenhein, an dessen große Uömer bis zum Körper sie sich befestigen. 

M. stemothi/reoideus. Der Ursprung dieses Muskels wurde bereits beiii^_ 
M.sternohyoideus angegeben. Er legi sich an die Seitenflüche der Trachea, hinler 
dem vorigen undlateralwSrts von demselben, welcher ihn an Starke und Breite 
übertrifft. Insertion: An die Seilenfläche der Carlilago Ihyreoidea oberhalb 
der Verbindung mit dem Bingknorpel. 

M. Ihyreohyoideus . Entspringt da, wo der vorhergehende sich ansetzt; i 
breiter und etwas dicker. Nach kurzem Verlauf tindel er seine Insertion i 
dem Cornu roajus oss. hyoidei hinter dem M.sternohyoideus. 
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M. stylohyoideus major s. slylohyoideus. Ursprung : Processus juj^uiaris 
teslerior) oss. occipitis. Kleiner rundlicher Muskel , verlauft nach vorn und 
abwärts zum Cornu raajus des Zungenbeines, an dessen Spitze er sieh befe- 
stigt. Er üherdeckl mit seiner hinleren Hälfte die lange rundliche Sehne des 
M. maiidibulae, welche au seiner medialen Seite verüluft. 

M. mnndibidae. Dreieckiger Muskel. Ursprung: Mit einer langen, rund- 
lichen, glänzeudeu Sehne von dem Processus jugularisosa. ocelpilis: die Sehne 
geht zwischen den beiden Mm. stylohyoidei hindurch. InHertion: Am unteren 
Rande des Corpus masillae inferioris in dessen vorderem Dritteil bis zur Me- 
dianlinie. 

Uer M. mandibulae reprJisenlierl den vorderen Bauch dos M. digaslricus beim 

»Henschen. Der liinlcrc Bauch wird beim Kaninchen durch die beschriebene lange 
Sehne ersetzt. — Die Mm. slylohyoidei major und minor sind dem M, alylohyoi- 
deus des Menschen homolog. 

M. stylokyoideus minor. Ist dünn und rundlich, scbwJieher als derM. sty- 
lohyoideus major, liegt medianwörls von demselben und der Sehne des M. 
mandibulae, milhiii tiefer, als letztere. Knispringt an der medialen Seile des 
Ursprunges des M. sLyloglossus und mit der Ursprungssehne desselben ver- 
wachsen vom Processus jugularis (posterior) oss. occipilis, inseriert sich an 
das Cornu minus oss. hyoidei [S/S). 

M. mylohyoideus [Fig. 83, Y}. Ursprung: Von der Linea mylohyoidea bis 
dabin, wo der rechte Teil der Maxiila inferior mit dem linken zusammenslüßu 
Der Muskel ist breit und wie ein rechtwinkliges Dreieck geslallet ; er verbindet 
sich mit dem der anderen Seile untrennbar, und zwar ist die Verbindungslinie 
die längere Kathete. Er liegt über der Gl. submaxillaris, (ragt dagegen die 
Gl. subungualis, welche an der lateralen Seite des M. geniohyoideus liegl. 
Insertion: Unlere Flüche des Korpers des Zungenbeines. 

M. geniohyoideus. Ursprung: Von der Verbindungsstelle der rechten und 
linken Unlerkieferhalfle. Er ist einTach, kegelförmig. Die Basis des Kegels, 

I welchen er darslellt, inseriert sich an dieVoiderflächedesZungenbeinkörpers. 
!H. sculenus aiUiciis. Ursprung: Querforlsätze des vierten bis siebenten 
Halswirbels, liegt an der lateralen Seile desM. longusc^lli und inserier) sich an 
^die erste Rippe, hinter deren Verbindung mil dem Knorpel. 
M. scalenus medivs. Ursprung: Einfach gefiedert mit einer spitz zulau- 
fenden, glänzenden, krtiftigen Sehne vom Processus transversus des fünften 
Halswirbels; nach unten breitet er sich fiicberförmig aus und verlauft iateral- 
würls vom vorhergehenden zum Thorax, wo er sich an die dritte, vierte und 
fünfte Rippe inseriert, je weiter nach unten, um so mehr lateralwilrls. Die an 

Idie ftlnfte Rippe sich inserierende Zacke entspringt oberhalb der spitz zulau- 
fenden vom Processus transversus des vierten Halswirbels. 
M- scaienus posticus. Ursprung: Lateralwarts vom vorhergehenden von 
den Processus transversi des vierten, fünften und sechsten Halswirbels, 



Muskeln an der Seitengegend des Halses. 
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^H Kurzer, Hdstrhiger Muskel, welcher schrdp narh hiolen und onleD %'eriäuft und 
^H JU) div erfXv Kipp« otterhalb der Insertion vom M. iliocostMlis dorsi sich inseriert. 
^1 M. lonijUf atlantis. Ursprung: Vom set-hsleo bis driltvn Halswirbel mit 

^B ziMiilich lan(;en sebnigen Zacken, welcbe sich %u einen) fleischigen Husket- 
^V bauch vereinigten, der an die untere Hälfte des Processus transversus des Alias 
sich anheftet. 

M. longui colli. (Jrsprunjz: Von den Körpern der fünf bis sechs oberai 
Rucken Wirbel, von s^mmtlicfaen linlswirbeln. teils sehnig, teils fleischig. 
der Medianlinie der Wirbelsäule stoßen die Muskeln beider Seiten zusammen, 
lateralwitrls sind sie innift, mit dem H. .reclus i-apilis anlicus major verwndi- 
Ben. Insertion i Die von den unleren Wirbeln entspringenden KaserbUndel in- 
serieren »ic'ii zum Teil an die Körper der nitchsl oberen Wirbel, von denen 
sich dann neue UrsprungsfaEzikel den übrig bleibenden Fasern beigesellen. 
InBortion : Am vorderen llalbring des Atlas und deniTuberculum anterius ist di« 
fleischige ßndinsertion, welche mit derjenigen der anderen Seite konvergiert,' 

M. recht» capitis anlicus major s, longus capitis. Ursprung : MedianwUi 
vom vorhergehenden, durch die Ursprünge der Mm. scaleni von ihm getrenntf 
vom sechsten bis ernten Halswirbel [inkl.] am Beginne derQuerforlsütze. H&j 
dianwSrts Ist er mit dem M. longus colli verwachsen. Insertion : Syucliondrosij 
sphenobasilaris. 

M. reclus capitis anliats minor s. anticus. Ursprung: Medialer Teil d< 
VordnHIUrhe des Processus transversus atlantis. Kleiner, stralfer, fleischigt 
Huskel, welcher vom M. reclus capitis anticus major bedeckt wird. Er vei 
lUurt sehnig nach oben und modianwltrls. Insertion : Heflet sich halbgefiedei 
Un die Pars banilaris oss, ocdpiLis latcralwijrls vom M. reclus capitis anticu! 
major und hiuler dernselben 



Munkeln des Rückens. 

Breite Rückenmuskeln. 

Die breiten Muskeln des Hückens weiden zum Teil bei der BetraditoB^ 
der oberen Extremität besprochen. Hier sind zu erwähnen: 

jtf. terratux posticus . Ursprung: Vom Ligamentum nuchae, vom drittes^ 
Halswirbel, von der Fascia lunibodorsalia bis zur zwiflflen Sippe. Der Muskel 
Ist dünn und xackig, besonders deutlich treten die Zacken im oberen Teile 
dos Muskels hervor, welche schräg von hinlen und oben nach vorn und unten 
vorlaufen. In der unteren FiHche des Muskels sind die Zacken wenig scharE 1 
geschiedeu und der Faserverlauf ist von der achten Rippe an mehr Iransversal, -T 
etwas nach nnfwUrls gerichtet. Insertion: Äußere Flüchen der vierten bi|j 
«wttlften Hippe, etwa in der Mitte ihrer Länge, je weiter nach unten, um f 
mehr mich vorn. Die untersten Fasern setzen sich an das vordere Ende der 
tetzlen Rippe. Die Mm. serrali postioi superior und inferior des MenscheDfl 
bihh'n nlüti ho'Mu Kaninchen ein Coutinuum. 
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M. splenius capitis el colli. UrspruDg: Vom ganzen Lig. nuchae uoter den 
, cucuUaris Qod rhomboidei, und von den vier oberen Hückenwirbeln 
üer Muskel ist dünn, ziemlich breit, seine Fasern verlaufen schräg niich oben 
und tateralwflrls, je tiefer entspringend , um so steiler ansteigend. Zwischen 
Hals- und Kopfteil ßndel sich eine kleine Spalte, so daB man allenfalls zwei 
Muskeln unterscheiden kann, wenn man die Spalte künstlich nach oben und 
unten verlangen. Insertion: Processus Iransversl der zwei bis drei obersten 
Hillswirbel; die Pars squamosa uss. occipilis; die Pars pelromasloidea oss. 
teniporum unmittelbar unter der Sulura larabdoidea und hinter dem kniichei— 
nen (jeliürgang nach abvviirts, woselbst der obere Teil <k's Muskels sich luit 
der Hals-Insertion verbindet. 

»Lange Rückenmuskeln. 
M. sncrosptnolis. L'rspruni;: Von der CriHla oss. ilium in ihrer ganzen 
Ausdehnung bis zur Spina anterior superior, von den Processus maniillares 
der sechs unteren Lendenwirbel und der obersten drei Kreuzbeinwirbel nnd 
oberhalb der Orista oss. ilium von der Innenfläche der den Muskel umschließen- 
den Fascia lumbodorsalis, welche in ihrem unteren Teile aus vier recht gut 
von einander trennbaren Blültern besteht. Der M. sacrospinalis ist der krüf- 
ligste von allen Muskeln, die das Kaninchen besitzt. Er liegt in der Furche 
zwischen den Anguli costarum und den Processus spiuosi der Wirbelsüule, 
welche Furche der Muskel zum grüßten Teil ausfüllt. 

Zunächst giebt er einen Teil seiner Fasern als Insertion an die Processus 
Iransversi der Lendenwirbel, jedoch so, daß sie eine kontinuierliche Faser- 
masse bilden. Zu den Hippen gelangt, lassen sich an dem Muskel zwei beson- 
dere Abteilungen unterscheiden: H. iliocostalis und M. longissimus dorsi. 

M. iliocostalis. Als M. iliocostalis ist diejenige Faserpartie zu bezeichnen, 
welche sich am meisten lateralwärts an die Rippen inseriert und bis zum letz- 
ten Halswirbel reicht. Insertion : Der M. iliocostalis inseriert sich mit zwölf 
Zacken an die laterale Seite der Anguli costarum. Die unteren fünf Zacken 
sind besonders dick und fleischig. Oberhalb der Abgabe der fünften Zacke, 
wo erst eine eigentliche Teilung des MuskelkiSrpers beginnt, aus welchem die 
Hm. iliocostalis und longissimus dorsi hervorgeheu, werden die Insertions- 
zacken des M. iliocostalis dünner und endigen mit länglichen schmalen Seh- 
nen. Wührend die Insertionszacken von der lateralen und hinteren Fläche 
des Muskels abgehen, erhält derselbe an der medialen und vorderen Flache 
VerstarkungsbUndel von jeder Rippe, die zu einem Muskelbauoh sich 
gend für die Insertionen an die fünf bis sechs oberen Rippen nnd den 
sus transversus des siebenten Halswirbels das Material liefern. Somit 
man am M. iliocostalis zwei besondere Abteilungen unterscheiden: 1/, 
stalis lumborum und iliocostalis dorsi. 

M. lofigissintus dorsi. Der M. longissimus ist der zweite, medianwärts 
vom H. iliocostalis gelegene Teil des M. sacrospinalis. Er reicht bis zum " 
del hinauf und ist bedeutend mehr entwickelt als der M. iliocostalis. 
tion: Der Muskel inseriert sieh an der Lendenwirbelsaule lateralwärts 
icessus transvei si ; medianwörts an die früher beschriebenen rauhen 
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der Processus Iransversi accessoril (s. Osteologie, S. 106). Am Thorax geheal 
die lateralen Inserlioneji von der hinteren PlHche ab und heften sich an dii 
nnteren Riinder der Rippen, niedianwHrls vom Ursprünge der accessorischea 
Bündel für den M. iliocostaiis. Die medialen Insertionen entwickeln sich von 
der vorderen Flauhe und gehen an'die nur wenig entwickelten Proeessos 
transversi. Nach oben zu wird der Muskel allmählich dHuner und seine Fasern 
sind Iateralw3rls gerichtet. Aui^h der M. longissimus erhält wie der M. ilio- 
costaiis einen bedeutenden Zuschuß an Material durch accessorische Verstär- 
kungsbündel, welche besonders von den Processus mamillares der oberen Len- 
den- und unteren acht (SiS) Bückenwirbel sich entwickeln, sowie von den Pn 
cessus transversi der oberen Rücken- und Halswirbel mit Ausnahme des ersten«. 

Die accessori sehen Ursprnngsbündel von den Processus mamillares der 
unleren KUckenwirbel haben lange, glünzende Ursprun gs sehnen und lassen 
sich nur kunsllich von dem M. spinalis dorsi trennen. Gegen die Halswirbel 
hin vereinigen sie sich, nni in Gemeinschaft mit den noch übrigen ursprüng- 
lichen Fasern des M. longissimus dorsi an die Querforlsätze sich zu inseriereo^ 
hinler den Ursprüngen des Halsteiles vom M. serratus anticus major. Diesi 
Teil wird als M. longissimus cervicis bezeichnet, der an den Thoras sich mi 
rierende Teil als M. longissimus dorsi. 

Die von den fünf bis sechs unteren Haiswirbeln und drei oberen Rücken- 
wirbeln hinler den Ansützen der vorhergehenden entspringenden Faserbflndel 
befestigen sich an dem Processus transversus atlanlis und am unteren Teil dl 
Pars squamosa oss. occipilis, medianwürts vom Meatus auditorius esternuSj 
bedeckt vom M. splenius capitis bis hinauf zum Oa parietale; sie bilden d( 
M. longissimus capitis. 

M. spinalis. Dieser Muskel besteht aus vielen von den Processus spi 
nosi und mamillares entspringenden Bündeln, welche teils mit langen Sehnefli 
teils knrzsehnig oder mehr (leischig beginnen, um sich wieder an Processus' 
spinosi zu befestigen. Der Muskel erstreckt sich bis -/um Schädel und zwar in 
folgender Weise. Er entspringt von den drei oberen Lenden- und unteren 
Rückenwirbeln und inseriert sich an sümmlliche folgende Rückenwirbel und 
die vier bis fünf unteren Halswirbel mit ebensovielen, besonders schon an des-i 
Rückenwirbeln trennbaren, fleischigen Zacken, lateralwürls am Thorax hHngtf 
derselbe durch einige mit besonders langen und glänzenden Sehnen versehene 
MuskelbUndel mit dem M. longissimus dorsi zusammen. EigentUmliob ist 
seine Verbindung mit dem Schädel, welche sich dadurch vollzieht, daß in der 
Höhe der vierten bis fünften Rippe plötzlich ein langes schmales FaserbUndsl 
[M. trackelomasloidevs) sieh vom Muskel trennt und vor dem M. splenius mar)! 
dianwUrts vom M. longissimus dorsi zum Hinterhaupt hinansteigl, wo dassell 
sich an den l'rocessus masloideus oss, temporum befestig! 

Am M. spinalis lassen sich somit drei Ableilunb;en unterscheiden: Mn 
spinales dorsi, cenicis und capitis. 

Kurze Rückenmuskeln. 

M. mullifidus besteht aus einer groBeu Anzahl einzelner HuskelbOi 
del wehbe an die Processus spinosi und liansversisömmtlicherHals-, RUckea^ 
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Unden- und Kieuzbeinwirbel mit Ausnahme des Atlas sich heften. Ad den 
Creuz- und Lendenwirbeln ist der M. inultifidus am stärksten, an den Rücken- 
wirbeln iiin schwächsten entwickelt. Die Bündel laufen von dem betreffeuden 
Processus transvei'sus scfarüg nach oben und inedianwgrts uod setzen sich an 
darüber gelegene Processus spinosi. Die mehr quer laufenden Abteilungen 
rotieren die Wirbelkörper um ihre senkrechte Achse. Die Mm. interspinales 
und Mm. interlransversaTt'i verschraehen mit dem M. mullißdus, auch dem 
U. spinalis. 

Mm. intei-transversarii . An den Lendenwirbeln sind sie stark entwickelt, 
ieiin zahmen sowie beim wilden Kaninchen rot und doppelt vorhiinden. Die 
I. intertratisversarii lumbales breves s. interni [417] sind fleischig, verlaufen 
"\wisohen je zwei benachbarten Processus accessorü. — Die Mm. intertratis- 
versarii lumbales fongis. cxlernl {H7) entspringen sehnig von jedem Processus 
accessorius, verlaufen an der lateralen vorderen Seite des M. intertransversu- 
rius brevis nach oben und setzen sich, jedesmal einen Lendenwirbel übersprin- 
gend, an den Processus accessorius des oüchstfolgenden Wirbels. Die untersten 
Mm. in lert raus versa rii sind die stärksten und reichen bis zur Crista oss. ilium, 

Idie obersten bis zum achten (oder siebenten) Rückenwirbel . 
, Die Mm. interlransvorsani lumbales longi und breves sind mit Uen Mm. rO' 

r tatores dorsi {H8) zu stammen gebellt worden {H7]. 
In den Biickenmiiskeln sowie in den Mm. gasirocnemii kommen Seiineiiend- 
plallen {38, S. ^6, — 636) vor. 
Bai 
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Es finden sich am Sehwanze des Kaninchens Streck-, Beugemuskeln, 
Jeilwürlszieher und kloine Muskeln zwischen je zwei Vorsprangen der ein- 
telnen Wirbel. Die Zahl der Strecker betrügt vier, je zwei auf jeder Seite, ein 
medialer und ein lateraler. 

M. exlensor caudae medinlis geht aus dem über den ganzen Körper sich 
LTerbreit enden großen Hautmuskel hervor und befestigt sich etwas unterhalb 
des oberen Drittels des Schwanzes neben den Dornfortsützen (s. Splanchno- 
Ipgie, Hautmuskeln, S. 170j. 

M. exlensor caudae lalerulis, Ursprung : Von den Pi'ocessus spinosi der 

^iden untersten Kreuzbein- und sümmtlicher Schwanzwirbel, sowie von den 

roeeasus obliqui der letzten Schwan zwirbel. Insertion : An die Processus 

Iransversi stimmtlicher Schwanzwirbet und nach Aufhören derselben an die 

thintere Fläche der Wirbelkörper, wo der Muskel nur noch sehnig erscheint, 

I WBhrend derselbe im oberen Teile Ueischig ist. 

M. abduetor caudae posticus. Ursprung : In der Furche zwischen den 
i obliqui und trausversi als Fortsetzung des M. multÜidus nach ab- 
wärts. Insertion: Die Ursprünge von den Quer- und Ue lenk fort satzen der 
Jeren Wirbel Inserieren sich an die der nüchgtfo Igen den Wirbel mit einem 
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Teile der Fasern, ein anderer Teil geht weiter, einige Wirbel überspringend;^! 
Der Muskel endlgl sehnig iin den untersten Sehwanzwirbeln. ^M 

M. abdudor caudae anticus. Urspning: Spinn isehii. Der Muskel breitet 
sich nach seinem Ursprünge fücherfürmig naeh oben und nnten aus, Insertion: 
Mit einem Teil seiner Fasern ansteigend und horizontal verlaufend im die 
^itenQüche des Körpers des Os sacrum; mit einem anderen Teile absteigend | 
an die Vorderfläehe der Processus transversi der Sehwanzwirbel und ebenfall« 
an die lateralen Plöchen der Kttrper derselben bis zur Spitze des Schwanzes^ 
von der Mitte desselben an sehnig werdend. 

In seinem oberen Teile ist der Muskel ein Homologen des M. coccygeu] 
des Menschen, wahrend ersterer zugleich das beim Küninchen fehlende Ltg 
sacrospinosum vertritt. Es entsteht durch seine Insertion am Os sacram das 
ovale Foranien sacrospinosum. Ein Foramen sacrotuberosum fehlt. 

Der M. abduelor caudae anlieus ist der stärkste unter den Schwai»-J 
muskeln. 

M. fleccor caudae. Ursprung : Von der Vonlerflaehe der Wirbelkörper des 
Kreuzbeines und der drei bis vier oberen Schwanzwirhel neben der Median- 
linie. Er verläuft parallel mit dem der anderen Seite, und die nächst oberen 
Ursprünge inserieren sich an die nächst unleren Wirbel bis etwa zum untere» 
Britlei des Schwanzes. Der Muskel ist analog dem M. longus colli, aber nu^,l 
sehr sehwach und wenig entwickelt. 

Als kleine Muskeln sind am Schwänze noch zu erwShnen: Mm. intet 
traftsversarii und iiHer spinales. Dieselben verschwinden mit dem Aufhöre 
der Processus transversi und spinosi. 



Muskeln der Brust. 

Da die oberflächlichen breiten Muskeln der Brust bei Boschreibung del 
oberen Extremität im nächsten Abschnitt abgehandelt werden sollen , so blöi 
ben hier nur noch die tiefen Brustmuskeln zur Erörterung übrig. 

M. ijilercostoles exlerni. Das Gebiet dieser Muskeln sind die ZwiBchei*j 
rippenraume, welche sie zum Teil ausfüllen. Ihre Fasern verlaufen schräg 
median- und abwärts, jedesmal vom unteren Rande einer Rippe zum obere 
der nächstfolgenden. Nach hinten reichen sie bis zum Tuberculum costaAJH 
nach vorn bis an und zum Teil auf die Rippenknorpel. Die oberen Enden 
liegen dem Slernum näher als die unteren und in den fünf bis sechs obersten 
Interstitia intercostalia endigen sie in einiger Entfernung von der Spitze der 
knöchernen Rippen. In den unleren Interkostal räumen reicht ihr unterer Rand.j 
am tiefsten und ihr oberer Rand bis an die Spitze der Rippenknochen, 
diiB ein Teil des Knorpels noch mit zum Ansatz benutzt wird. 

Mm. inter Costa les mterni. Diese Muskeln werden von den vorhergehenden 
bedeckt; sie sind dünner, aber reiner muskulös, weniger mit Bindegewehe 
durchwachsen; ihi-e Fasern verlaufen in entgegengesetzter Richtung, wie die 
■hergebenden, d- h. von unten nach vorn und aufwärts; sie erstrecken sich— 
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|ber d!e ganzen InlerkostalriluiDe bis zum Sternalrande hin. Sie kommen also 
1 Bereich der Rippenkoorpel uuter den Mm. intereoslales externi hervor. 
Mm. levalores costarum [breves] eclspringeu von den Processus Iransversi 
■^r Rückenwirbel und setzen sich an die dai'unler gelegene Rippe. Sie han- 
gen mit den loterkostalmuskeln zusammen. 

Diaphragma. Man unterscheidet beim Zwerchfell die Lumbaiportion und 
jstalportiou ; Pars lumbatis und Pars costalis. 

Pars lumbalis s. vertebralis. Ursprung: mit drei Zacken von den late- 
ralen Flüchen der Processus spinosi anleriores und dem medialen Teil der 
, Vorderllache der Wirbelkürper der drei oberen Lendenwirbel mit einer plat- 
ten, länglich sieb ausziehenden Sehne. — Der rechte und linke Schenkel 
des Lumbaiteiles werden durch die Aorta desceudens von einander geschie- 
den. Am ersten Rückenwirbel vereinigen sie sich, indem die Fasern beider 
Schenkel nach vorn ineinander übergehen und mit denen des Costalleiles 
sich verbinden. Nach hinten bleibt eine Öffnung, durch welche die Aorta 
in die Bauchhühle gelangt : Hiatus aorlicus. Derselbe liegt etwas mehr nach 
I links wie nach rechts. Nach vorn strahlen die Fasern des Lumbaiteiles in 
das Centrum lendineum aus. Der rechte Schenkel ist bedeutend mächtiger 
^ als der linke. 

Pars costalis. Die Pars costalis entspringt mit sieben dünnen Zacken 
von den sieben unteren Kippen an der Verbindung der vorderen Rippen- 
enden mit den Rippenknorpeln, Tind mit zwei Zacken vom Processus 
xiphoideus sterni. Sjimmtliche Fasern laufen in das lange, sehr dünne, glän- 
zende Centrum tendlneum aus , welches seinen bei weitem grijßten Dur 
messer in sagittaler Richtung hat. Oberhalb des Hiatus aorticus, wo bereits 
der Lumbaiteil vällig sehnig geworden, tindel sich eine lange ovale Oß'nung, 
durch welche der Oesophagus in die Bauchhühle gelangt; Forumen oeso- 
phageum. 

Rechts vom Foramen oesophageuni zeigt das Cenlrum tendineum noch 
^ne zweite Öffnung, welche zum Durchtritt für die Vena cava inferior be- 
nutzt wird : J'oramen venue cavae. 

Der sagittale Durchmesser des Diaphragma tlbertrifft den horizontalen 
mlich bedeutend, und zwar so, daß das Zwerchfell eine elliptische Form 
Kkomnit, 

Die drei obersten biLerkostaIrSume verengern sich hei der Inspiration, die 
■ untersten erweitern sich, die niitlieren bleiben im wesentlichen unver- 
ändert (838). 

Varielüt. Rechlerseils oder linkerseils sind vier Zacken für die Pars lum- 
balis vorhanden; die accessorische kommt vom Körper des vierten Lendenwirbels. 



Muskeln der oberen Extremität. 

' Muskeln , welche die ob. Extr. mit dem Rumpfe verbinden. 



M. ckiilomiislnidifus. Ursprung: Processus ii 
..^liulier platter Muskel, welcher mit parallelen F 
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schräg nach vorn und UDt£n verläuft. Insertion: Mitte dpr Clavicula (a. aucb'! 
sternoniastoideus, S. ^*).'^'^' ,*--"'^-' 
M. 6asi'oÄMmera/ii(lransversoscapiilaire, H9; Kopfarm muskel, i09) 
spruDg: Pars basilaris oss. ocuipilis vor dein Foraineii niagnum. Lan^^H 
platter Muskel, welcher von binlea und oben nach vorn und unten verl^ofki 
In der Mitte seines Verlaufes wird er vom M. cleidomastoideus gekreuzt, wel- 
cher über ihn hinweggehl. Insertion: Mittels einer uubedeutenden Inscriplio 
tendinea heftet er sich an das laterale Drittel der Clavicula. Seine Fortsetzimg 
bildet der M. deltoideus. 

M. levator scapulae major. Ursprung: Synchondrosis sphenobasilaris. 
Länglicher, schlanker Muskel mit parallelen Fasern. Er liegt nach vorn von 
dem gleich zu beschreibenden M, cucuUaris und nach hinten vom M. basiohu- 
meralis, und zwar so, daß er mit ersterem nach unten, mit letzterem nach 
oben einen spitzen Winkel bildet. Insertion : Spitze des Acromion und an den 
Processus hamalus desselben neben der Insertion des Halsteiles des M. cu- 
cuUaris. 

•^ Jtf. cucullaris- Derselbe besteht aus zwei Portionen, einer oberen odepi! 
dem Daisteile, und einer unteren oder dem Bückenteile. 

Pars super ior. Ursprung: Proluberantia occipitalis externa des Hii 
terhauptbeines , und Lig. nuchae. Großer, breiler, dünner Muskel, des; 
Fasern nach unten und vorn verlaufen und zum Teil konvergieren 
tiou: Acromion und dessen Hakenfortsatz neben dem M. levator scapuh 
major, sowie der Fascia supraspinata. 

Pars inferior. Liegt in der Fortsetzung des vorigen. Ursprung: Procei 
sus apinosi sümmtlicher Rückenwirbel und, ohne bestimmte Abgrenzung 
vom M. lalissimus dorsi, aus der Fascia lumbodorsalis. Er ist ebenfalls 
breit und dünn mit absteigenden, transversalen und aufsteigenden Fasern. 
Insertion: Kurzsehnig an den beiden hinteren Dritteln der Spina seupulae. 
Jtf. latissimus dorsi. Ursprung: Processus spinosi der neunten und der 
folgenden Rückenwirbel aus der Fascia lumbodorsalis und mit drei Zacken voui 
unteren Ende der zehnten, elften und zwölften Rippe. Großer, breiter, dün- 
ner Muskel, der einen großen Teil der hinteren und seitlichen Thoraxwand 
bedeckt. Seine Fasern verlaufen konvergierend schräg nach oben und vorn, je 
tiefer unten entspringend, um so steiler. Die oberen Fasern schlagen sich 
über den unleren Winkel des Schulterblattes herum und bedecken den H. 
teres major zum grüßten Teil ; an seinem oberen Ursprünge wird der M. lalissi- 
mus vom M. cucullaris bedeckt. Jene Fasern weichen dann auseinander und 
bilden eine Lücke, aus weicher die Mm. teres major und infraspinatus hervorH 
Sehen. Insertion ; Mit der Sehne des M. leres major vereinigt mcdianwarts v« 
der Spina humeri. Die gemeinsame Sehne windet sich um den Oberarm. ^ 
M. rhomhoideus cervicalis. Ursprung; Ligamentum nuchae. Der Muskel 
wird vod:i M. cucullaris bedeckt. Je weiter nach oben seine Fasern entspringen, 
um so steiler abwärts verlanfen sie und um so weiter nach unten inserieren 
sie sieh, Er ist dünn und platte von unregelmüßiger Form. Insertion 
beiden oberen Drittel des hinleren Randes der Scapula. 

M. rhomboideiis dorsalis. Ursprung: Processus spinosi der sieben obere) 
BückenwirbeK Plaller, breiler, ziemlich umfangreicher Muskel, dessen Fasf 
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fegea die iDserlion hin sich übereinander legen und zum Teil kreuzen. Er 
Hegt ebenfalls unter dem M. cucullaris, oben zum Teil vom vorhergehenden, 
er Insertion vom M. lalissimus dorsi hedeiikt. Insertion : Unteres Drittel 
les hinteren Randes der Soapula. 

M. levator anguli scapulae s. levator scapulae minor. Ursprung : Synchon- 
rosis sphenobaailaris. Langer, schlanker, dünner, sleil absteigender Muskel. 
Ktsertion; Unterer Winkel der Scapula. 

M. pectorulis supsT/iciatis s. tenuls [latissiinus pectoris der Tierheilkunde). 

llrsprung : Manubrium slerni. Er liegt vor dem oberen Teile des M. pectoralia 

major, au seiner Insertion unter und neben dem M. delloidens. Seine Fasera 

hrerlaufen vom Ursprünge aus divergierend und nach abwürls zum Oberarm, 

D daß ein platler Muskel entsteht, von der Form eiues Dreieckes, dessen ab- 

henindeter Scheitel am Manubrium sterni Hegt. (Hinter ihm liegt der M. gleno- 

^fibiaris]. Insertion: Spina humeri vom Caput bis zur Mitte des Humerus. — 

■Her M. pecloralis superficiulis reprüsentiert eine selbständig gewordene Portion 

T'ies Ml pecloralis major. 

M. pectoralis majoj-. Ursprung: Von der einen Hälfte des ganzen Brüste 
L beines. Kräftiger, breiter Muskel, welcher die vordere Brusthälfle ganz zu- 
Ldeckt. Seine Fasern sind aufsteigende, transversale und absteigende, die an 
l'der Insertion zusammenfließen, nnd zwar so, daß die oberen sicli tiefer an- 
lieften als die unteren, in seinem oberen Teile wird er bedeckt vom .M. pecto- 
ralis superficialis. Insertion: Neben dem vorigen an die Spina humeri. 

M. pectoralis minor. Ursprung: Mit zwei Portionen. Vom oberen Ende 
des Stemum bis zum vierten Rippengelenk, und mit der zweiten unter der 
ersten gelegenen Portion vom vorderen Ende der ersten Rippe. Er wird be- 
deckt von den Mm. peclorales superlicialis und major. Seine Fasern vor der 
Klavikular Insertion gleichen einem stumpfwinkligen Dreieck, dessen stumpfer 
Winkel am Manubrium sterni liegl. Dieselben verlaufen schräg nach oben 
und lateralwarts. Insertion : Mit einem großen Teil seiner Fasern an die Cla- 
vicitla und das Ligamenlum stemoclaviculare, um dann von neuem zu ent- 
springen und, mit den übrigen frei zur Schulter verlaufenden Fasern den H. 
mpra Spina Ins überlagernd, sich an die ganze obere Kanle der Scapula und die 
Ffascia supraspinata zu inserieren. 

M. serratus anticws iiiajor. Er besteht aus zwei Abteilungen, dem Hals- 
bil und Bruslteil, 

Halsteil. Ursprung: Von den Querforlsätzen der fünf unteren Hals- 
wirbel und dem hinteren Ende der ersten und zweiten Rippe. Der Muskel 
wird an seinem Ursprünge vom M. scalenus medius bedeckt. Im weiteren 
Verlauf liegt er unter dem M. subscapularis. Er ist breit, kräftig, recht- 
eckig, verlHuft von oben und vorn, scbrüg nach hinten und unten. Inser- 
tion: Oberer Teil der InnenOficIie des Schul terblatlknorpels am hinteren 
Rande der Scapula. 

Bruslteil. Ursprung : Mit sieben Zacken von der dritten bis neunten 
Rippe, wo der Knochen in den Knorpel Übergeht. Er ist bedeckt von den 
Mm. latissimus dorsi und pectoralis major. Seine Fasern assoziieren sich zu 
einem breiten flachen Muskelkörper, welcher die seitliche Wand des Thorax 
umgreift. Insertion: Die in einen spitzen Winkel konvergierenden Fasern 
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heften sieh an den noteren Winkel der Scapula. sowie an den hinteren 
medialen Teil des unteren Randes derselben, einen Teil der Insertion des 
HaLsteiles bedeckend. 

Muskeln am Oberarm. 

Jf. deltoideus, Ursprung : Laterale Hälfte der Clavicula, als Fortsetzung 
des M. basiohumeralis. Länglicher, nach unten spitz auslaufender, doppelt- 
gefiederter Muskel . welcher über den Aehselhöhlenteil der M. pectorales 
superficialis und major hinweggeht. Insertion : Mit einer ziemlich langen Sehne 
unter der Mitte der vorderen Seite des Humems. 

H, abductor brach ii super ior. Ursprung : Spitze des Aoromion und Wurzel 
des Processus hamatus desselben. Läuft nach unten und vom. Insertion : An 
der lateralen Kante der Spina humeri. 

M. abductor brach n inferior, Ursprung: Fascia infraspinata mit einem 
bogenförmigen Rande sog. Sehnenbogen . das Acromion und dessen Processus 
hamatus. Insertion : Mit dem vorigen neben der Ansatzlinie des M. deltoideus 
im oberen Dritteil des Humerus mittels eines rundlichen, sehnigen Ansatzes. 

Der Muskel ist als M. abductor loogus bezeichnet worden [109). Mit dem 
M. abductor bracbii superior ist derselbe bei der Katze (M. delto-spinale, ^^^); 
und beim Pferde ^der lange Auswärlszieher des Oberannbeines [120] vereinigt. 
Die Mm. abductores bracbii superior und inferior repräsentieren selbständig ge- 
wordene Bündel des M. deltoideus : der inferior ist ein unverkennbares Homologen 
des M. gluteus maximus. 

3/. supraspinatus. Ursprung : Acromion , Spina scapulae, Fossa supra- 
spinata, oberer Schulterblattrand und noch dartiber hinaus von der Fascia 
subscapularis, sowie zum Teil von der Fascia supraspinata. Dicker, fleischiger 
Muskel, welcher die Fossa supraspinata völlig ausfüllt. Bedeckt wird derselbe 
vom M. cucullaris, dem M. levator scapulae major und dem M. pectoralis minor. 
Insertion: Mit dem einen Teil seiner Fasern an die Spitze, mit dem anderen 
an die laterale Seile des Tuberculum majus humeri. 

M, infraspinatus , Ursprung: Spina scapulae, Acromion, Fossa infraspi- 
nata und unterer Rand der Scapula. Er ist weniger fleischig als der vorige, 
grenzt nach unten an den M. teres major, welcher mit ihm gemeinsam vom 
unteren Rande der Scapula entspringt, wird mit Ausnahme seines mittleren 
Teiles bedeckt vom Hals- und Brustteil des M. cucullaris. Er geht schräg 
nach oben und vorn und schlägt sich unter dem Acromion zum Oberarm dicht 
am Caput humeri resp. der Schultergelenkkapsel verlaufend. Insertion: Tu- 
berculum majus humeri unterhalb des lateralen Ansatzes des M. supraspinatus. 

M. teres minor. Entspringt sehnig am unteren Rande der Fossa infraspi- 
nata. Verläuft zwischen letzterem und dem M. infraspinatus zum Humerus, 
ebenfalls dicht an das Caput humeri angrenzend [8i8) . Ist wenig entwickelt. 
Insertion : Am Humerus dicht unter dem M. infraspinatus. 

M. leres major, Ursprung: Vom unleren Rande der Scapula mit Aus- 
nahme des vorderen Drittels. Am hinleren und unteren Winkel der Scapula 
geht ein Teil seiner Ursprungssehne aus der Inserlionssehne des Brustteiles 
des M. sernitus aniicus major hervor. Bedeckt wird er von der Pars inferior 
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i M. cucullaris, fi;rOßten teils aber vom M. latissimus dorsi, mil welchem er 
rag nach oben und vorn verlauft und an seiner Inserlion verscbmiht. Der 
Muskel ist dick und fleischig. Insertion : Gemeinschaftlich mit dem M. lalissimus 
dorsi unter dem Tuberculum minus humeri, bedeckt vomM. coracobrachialis 
und den Beugemuskeln des Vorderarmes. 

M. subsvapularis. Ursprung: Von der ganzeu medialen Flache der Sca- 
pula. Er verstärkt besonders den medialen Teil der Schultergelenkkapsel, 
■wahrend der obere Teil derselben vom M, supraspinalus und der laterale vom 
M. infraspinatus eine bet rechtliche Befestigung erhält. Insertion: Tuberculum 
minus huDieri. 

M. coracobrachialis. Ursprung; Processus coracoideus. Er sehlagt sich 
llber die mediale Seile des Humeruskopfes herüber, verstärkt oder befestigt^ 
wie der vorige, die Kapsel des Schultergelenkes und geht Kur Vorderseite des 
Oberarmes. Insertion: Doppeltgefiedert an die vordere Seile des unteren En- 

(s des oberen Dritleiles des Humerus dicht unterhalb der gemeinsamen In- 
ition der Mm. leres major und latissimus dorsi und dieselbe bedeckend. 
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M. extensor ontibrachli parvus s. anconaeus quinlus [849]. Ursprung: 
langer, platter Sehne von der Faszie der vereinigten Mm. leres major und 
latissimus dorsi. Länglich-schmaler, eher dünner Muskel, welcher an der me- 
dialen Seite des M. anconaeus longus herabläuft. Insertion : Medialer hinterer 
Rand des Olecranon. 

M. triceps brachii liegt an der hinteren und lateralen Seite des Oberarmes 
besteht, wie der Name angiebt, aus drei Köpfen : 

M- anconaeus longus. Ursprung: Doppellgefiederl vom vorderen Drittel 
des unteren Randes der Scapula, welches Drittel der M. teres major frei 
laßt. An der medialen Seite des Muskels reicht die Urspruogssehne bedeu- 
tend weiter als an der lateralen Seite, etwa bis zum Ende des oberen Drit- 
Es ist ein dicker, fleischiger, spindelförmiger Muskel, welcher über 
■den Mm. teres major und latissimus dorsi und unter dem Processus bamatus 
der Scapula nach abwärts verlauft, um in der Mille des Humerus sich 
mit dem M. anconaeus lateralis sehnig zu verbinden. Diese Verbindung 
findet aber nur mit dessen hinterem Rande statt, indem der größte Teil der 
Insertion ssehne selbständig bleibt. Insertion : Einfachgefiedert am Ende 
der überknorpelten Rinne des Olecranon, in welche er sich hineinlegt. Die 
Inserlionssehne geht an der hiteralen vorderen Seile des Muskels bis zum 
lOberen Drittel desselben hinauf. 

M. anconaeus lateralis s. brevis. Ursprung: Laterale Fläche des Hume- 
rus unter dem tielenkkopf und dem Tuberculum majus. Weniger krifftig 
entwickelt als der vorhergehende, mehr,plattlanglich. Insertion: Mildem 
vorigen um hinteren Rande verwachsen, an die laterale Fläche des Olecranon. 
M. anconaeus medinlis. Ursprung: Dem M. brachialis internus gegen- 
über von der ganzen hinteren Flüche des Humerus, Bis zu seiner Insertion 
bleibt der Muskel ganz unabhängig von den Mm. anconaei longus und 
laleralis, erst dort verbindet er sich durch eiuige Sehnenfaszikel mit deu- 
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selben. Er wird von beiden hedeckl. InsertioD : An d^n haken form igen 1 
Fortsatz des Oiecrason unterhalb der Uberknorpelten Rinne und an deo 1 
oberen Teil der Dorsalilache der Ulna. 

J/. anconneits mtnimus s. quartus s. sextus [819]. Ursprung: Coo-l 
dylus niedialis humeri, läuft dorsalwärts und quer in Besug auf die Lüngs- J 
aohse des Humerus. Insertion: Mediale Flache des Olecranon. 

Der H. anconaeus quartus des Menschen fehlt beim Kaninchen. 

BeDEemnskeln des TorderKrmes. 

1^. gleno-ubmris s. biceps brachii s. flexor anlibrachü. L'rspi 
oberen Ende der Gelenkllüche des Schulterblatles. Seine platlrundliche Ur- 
sprungssehne, welche sich innerhalb der Gelenkkapsel dem Tuberculum 
minus genau anschmiegt, geht durch den Uberknorpellen Suicus intertuberoa- 
laris an die Vorderseile des Oberarmes. Nach seinem Austritt aus der 
Gelenkkapsel geht er in einen dicken, spindelförmigen Muskelbauch über, 
welcher unten wieder in eine rundliche Sehne auslauft. Oben wird der 
Muskel vom AnsutzteÜe der Mm. pectoralis major und pectoralis superficialis 
bedeckt. An seiner lateralen Seite liegen die Mm. brachialis internus und 
deltoideus, an seiner medialen der M. coracebrachialis und weiter unten der 
H. exlensor antibraehii parvus. Insertion: Die rundliche Sehne dringt, nach- 
dem sie vorher einen sehuigen Streifen, 
'j_ ' (sog. Aponeurose des M. biceps brachii], 

welcher die Ellbogengrube tlberbrUckt, 
zur ulnaren Seite der Fascia anlibrachii 
abgegeben hat, in die Tiefe und inseriert 
sich unterhalb des Ellbogengelenkes 
gemeinschaftlich mit dem M. brachialis 
internus au die volare Seite der Ulna 
{Fig. 65), giebt auch eine Sehnonfaser- 
Linkur Voriiorann , «od dar inediaien Seite, um platte zum membranOscn Ansatz des M, 

160«aiipiiiicrt. OH.glBno-nlnatia. BM.brachiilU !,•!••. j j- i i.r- 

internuK. li tiiDB. f/Bsdins, üOiecmnoD. bi'achialis mlemus an den medialen Win- 

kel des Radius, welche Platte das Budi-j 
ment des Tendo m. quadrigemini brachii vom Menschen repräsentiert (vergl. 
39, S. 233 u. 12i). 

Der Muskel hat zwar nur einen Kopf, indem das Caput breve fehlt ; Irotzdeiq] 
besteht er aus zwei Portionen (S. 151). 

M- brtu^ialis internus. Ursprung : In zwei Portionen , die eine von dcd 
lateralen Crista der Spina humeri , von der lateralen Fläche des Humerus bift^ 
zum unleren Drittel; die andere von der medialen Crisla bis zum unteren 
Ende der Diaphyse. Beide Portionen, sehr kurzsehnig entspringend, werden an 
ihrem Ursprünge durch die Insertionen der Mm. abductores brachii superior und 
inferior getrennt, weiter unten durch die Sehne des M, deltoideus und erst 
kurz vor dem Ansätze vereinigen sie sich. Das unlere Ende ist einfach gefie- 
dert ; dasselbe verwuchst mit der Sehne des M. gleno-ulnaris s. biceps brachii, 
setz! sich mit dieser gemeinsam (Fig. 65) sowohl an die volare Seile der Ulna, i 
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als niil einer membraDähnl iehen Ausbreitung nn den iiiedialeu Winkel des Ra- 
dius etwas unterhalb des Ellbogen^elenkes. 

^B Beim Menschen hesleht der M. quadrigeminus [s. biceps) bntcbii ans vier Por- 

^T tionen : Mm, curaco radialis, coraco-ulnaris , glenoradialis und gleno-ulnaris [39, 

m S. S33, ^ — vergl, 421). Von diesen fehlen dem Kaninchen die Mm. coraco radialis 

und coraco-ulDaris, die Portio glenoradialis ist sehr schwach und verwächst mit 

der Sehne des M. bracbialis internus. Einfacher kann man sagen, daß das Caput 

breve dem Kaninchen fehlt. 
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Muskeln des Vorderarmes. 

An der Dorsalselte, 



e.xtcnsor carpi radialis longvs. Spindelförmig, entspringt vom unteren 
Ende des Humerus dicht oberhalb des Condylus lateralis. Verlauft oberlltichlich 
an der radialen Kante des Radius , erhall bereits in der Mitte desselben eine 
lange schlanke Sehne, welche, die Sehne des M. abductor pollicis kreuzend, 
aber tiefer als diese gelegen, durch das zweite Fach des Ligamentum carpi 
dorsale zum Handrücken verlauft, (nsertiou : Rusis oss. metacnrpi )I. 

M, exlensor carpi radialis brevis. Etwas schwächer als der vorige , von 
welchem er bedeckt wird und mit welchem der größte Teil seines Rauches 
derart verwachsen ist, daß die Trennung nur künstlich geschehen kann. Ent- 
springt nloarwarls und mehr dorsalwarls neben dem letzteren vom Condylus 
lateralis humeri, die Sehne beginnt gleichzeitig mit der Sehne des M. extensor 
carpi radialis longus, verlauft am dorsalen Rande derselben dicht an sie ge- 
schmiegt, im zweiten Fach des Ligamentum carpi dorsale an ihrer ulnaren 
Seite und heftet sich an die Basis oss. metaisarpi 111. 

M. abductor poUicis. Ursprung: Vom radialen Teil der Dorsalflache der 
LTIna und dem ulnaren Teil der Dorsalfläche des Radius, so daß er das obere 
und untere Gelenkende der Knochen nicht ganz erreicht. Der Muskel liegt in 
der Furche zwischen beiden Knochen und wird in seinem oberen Teile be- 
deckt vom vorhergehenden und dem M- extensor digitorum communis. In- 
sertion : Seine Sehne gehl oberflächlicher als die des vortgeD, mit welcher sie 
sieh kreuzt, durch das ersle am weitesten radialwärts gelegene Fach des Li- 
gamentum carpi dorsale zur Badialseite der Basis des Os metacarpi pollicis. 

M. exlensor pollicis [etindicis]. Ursprung: Bedeckt vom M. extensor 
digitorum communis, mit dem M. adductor pollicis verwachsen aus dem ra- 
dialen Teile der Grube zwischen Ulna und Radius. Seine Sehne begleitet die- 
jenige des M. extensor digitorum communis für den zweiten Finger, geht mit 
derselben durch das drille Fach des Ligamentum carpi dorsale; wird durch 
eine Synovial sc beide an den Radius befestigt. Insertion : Mit einem Schenkel 
an das Capitulum des Os nielacarpi des zweiten Fingers; mit einem zweiten, 
der sich auf dem Handrücken oberflächlicher als die Sehnen der Mm. oxtefl- 
sores carpi radiales verlaufend medianwHrts wendet, an die Nagelphalanx des 
JDMttneoB. 
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Der M. e«ensor polliciff reprU-sentierl die Mm. exleosores poUict 
brevis und extensor jndicis proprius des Menschen, — derselbe spannt die Kapd 

I des erslen Fingergelenkes des Zeigefingers [/22). 





Die trennende Bindesewebswand (Fig. 66 6] zwischen drittem und viertem 
Kacli des Ligamenlum carpi dorsale ist in proximal- distaler Richtung wenig aus- 
gedehnt und daraus erklärt sich, daß Gruber [i22) dieselbe übersehen hnl, 
Außerdem bat Letzterer offenbar nicht unbefangen untersucbl, und es muß hier 
leider Tür die zahlreichen Leser, welche den Petersburger Analomen nicht kennen, 
bemerkt werden , daß es in anatomischen Kreisen längst nicht mehr 
Ton gehört , auf die unwissenschaftlichen Bemerkungen Grufaer's zu antwoili 
(VergL a. 532). 

[Beim Menschen fand Gruber eine ähnliche Anordnung, also einen A 
sor pollicis et indicis in i^/g nach Untersuchung von 400 Armen an 900 Leicfl 
und bemerkte (/22, S. i74) in betreff des Menschen: »Wilhelm Krause hat f 
Exlensor pollicis et indicis trotz seiner Bedeutung ignoriertu. Der Muskel steht if 
{40, S. 105) als H. extensor pollicis indicisque mit auszeichnender Schrift ge- 
druokl und nicht minder im Begister [40, S. 318)]. Auch beim Kaninchen kom- 
men verschiedene Varietäten in ca, aoYo vor, die 1. c. (/Ä2, S. iSl] nach Unter- 
suchung von 30 oberen Extremitäten verzeichnet sind. 

M. extensor digilorum communis. Ursprung: Mit dem M. exlensor c 
radialis longus verwachsen vom Condyluslaleralishiimeri, sowievonder DorS 
fluche der Ulna bis zur Mitte der letzteren. Der Muskel teilt sich in der Mitte des 
Vorderarmes in vier Sehneu für den zweiten bis fünften Finger; der zweite 
Finger erhalt eine dünnere Sehne, welche mit dem unteren Schenkel der 
Sehne des M. extensor pollicis verlauft; die drei anderen Sehnen haben ( 
meinschafllieh die vierte Scheide des l.iganienlnm carpi dorsale, durch v 
sie zur Hand gelangen. Insertion : Die drei Phalangen des zweiten bis i 
. Fingers inkl. der Nagelphalanx. 
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Auf der Dorsalseite des ersten Fingergelenkes liegt in der Sehne des M. ex- 
lensor digitorum communis eine dünne runde Faserknorpel'scheibe von i mm 
Durchmesser und 0,3 mm Dicke. Sie ist mit dem Skalpell darzustellen und sieht 
bei ältereu oder französischen Kaninchen gelblich oder etwas bräunlich aus. Beim 
Hasen ist sie grüBer {S. 19], etwa 3 mm im Durchmesser und 0,5 mm dick; 
Gruber (/22, S. 188) hat sie nur bei letzterem Tier gesehen und irrtümlich diirin 
einen Unterschied zwischen Hasen und Kaninchen zu linden geglaubt. Die Volar- 
(läche besteht aus byaliuem Knorpel mit abgeplatteten Knorpelzellen, die Dorsal- 
fläche und die Ränder werden von Bindegewebe überkleidet. 

M. extensor digiti quarti proprius. Ursprung: Vom Condylus lateralis 
bunteri, lateralwärts vom vorigen. Dünner, schlanker Muskel, welcher »m 
Vordertirni oberHächlicber als der M. estensor digili miniiui proprius gelegen 
ist und in der Mitte des Vorderarmes in eine lange, dünne Sehne auslauft. 
Letztere liegt am unteren Ende desselben ob erO Schliche!' als die Sehne des 
M. eslensor digiti minimi proprius, tritt dann durch das fünfte Fach des Lig. 
carpi dorsale auf den Handrücken , wo sie tiefer liegt als die Kleinfingersehne 
des M. extensop digitorum communis, mit welcher sie sich kreuzt. Insertion: 
Verschmilzt auf dem Rücken der Nagelphalans des vierten Fingers mit der 
dahin gelangenden Sehne vom M. extensor digitorum communis. 

Varietät. Die Sehne des M. extensor digiti quarti proprius giebl am Hand- 
gelenk ein Verstärkungsbündel an die Slreckscbne des M. e);tensor digitorum 
commuuis für den vierten Finger ab. 

M. extensor digiti mtnimi proprius. Ursprung: Condylus lateralis humeri 
mit dem vorigen verwachsen, von der UIna bis zur Hälfte des unteren Drittels. 
Er wird vom vorigen bedeckt. Die Sehne geht an der unteren Seite der Sehne 
des M. extensor digiti quarli proprius mit derselben durch die fünfte Scheide 
des Lig. carpi dorsale, an der radialen Seite der Sehne des M. extensor carpi 
. ulnaris verlaufend und oberHäcblicher als die letztere. Insertion: Hit einem 
Zipfel an das Capitulum des Os melacarpi des fünften Fingers; mit einem 
zweiten Zipfel setzt sie sich an der ulnaren Seite der vom M. extensor digito- 
rum communis für den fünften Finger abgegebenen Sehne an das Capitulum 
der ersten Phalanx desselben. 

M. extensor carpi utnnris. Ursprung; Condylus lateralis humeri und 
oberer lateraler Teil der UIna. Nach vorn grenzt er an die beiden vorher- 
genannten, nach hinten ao den M. flexor carpi ulnaris. Insertion: Die am un- 
leren Drittel der UIna beginnende Sehne liegt ulnarwarts von den Sehnen der 
Mm. extensorcs digitorum quarti et minimi und liefer als die letzteren, geht 
durch das sechste, am meisten ulnarwjlrts gelegene Fach des Lig. carpi dor- 
sale und inseriert sich an die Basis oss. uietacarpi digiti minimi. 

An der Tolarselte. 

M. pronalor leres. Ursprung: Condylus meriialis humeri und Lig. cubiti 
mediale; geht schief nnch unten und vorn an die volare Seite des Radius, in 
deren Mitte er sich anheftet. Kr ist nur nach seiuer Homologie benannt, denn 
eine Pponationsbewegung des Radius um die UIna ist durch die Verbindung 

' ir Vorderarmknuchen untereinander ausgeschlossen. 
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M. fieaxr carpi radialis. Ursprung : Er hat gletcheo Ursprung mit dei 
vorigen, von welchem er volarwörts liegt. Spindelförmiger, langer, weni|^ 
mächtiger Muskel. Er zieht schief zum unleren Ende des Radius, in dessen 
Mille derMusliel in eine lange Sehne übergeht, welche an der hinteren Flache 
des Radius an den radialen Rand desselben sehr fest sich anschmiegt. Am 
Handgelenk angelangt, schiebt sie sich unter die breite Sehne des M. fle^Lor 
digilorum profundus. Insertion: An der Volarflache der Basis des zweitei 
Os metacarpi. 

'. ßexor digito^-um 'profundus. Ursprung: Mit vier Köpfen; derober— ' 
/lachliche Kopf ist zugleich der bedeutendste: entspringt hinter dem 
, fle\or carpi radialis am Condylus medialis humeri. Er bedeckt die dreii 
anderen KOpfe, den radialen, mittleren und ulnaren. Der radiale Kopf ent- 
springt von der dorsalen Flache des Radius vom EMbogengelenk bis zum 
unteren Drittel des Radius. Der mittlere Kopf neben diesem von der hinle- 
ren Flache der Ulna, in gleicher Ausdehnung wie der vorige. Der ulnare 
Kopf gemeinsam mit demM. flexor digilorum sublimis, vom üondylus media- 
lis humeri. Nachdem drei Köpfe bereits sehnig geworden sind, vereinigen 
sich alle vier zu einer mächtigen, breiten, platten Sehne, welche vom Lig. carpi 
volare proprium liberbrUckl wird und fast das ganze Handgewölbe ausfüllt, 
Insertion : Unter dem l,ig. carpi volare proprium hervorgetreten, teilt sieh 
die Sehne in fünf an die Basis aller Nagelphalangen sich anheftende Zweige. 
Die für den Daumen ist anfangs rücklaufig; die mittleren drei durchbohren' 
vor ihrer Insertion die Sehnen des M. flexor digilorum sublimis. 

M. palmaris. Ursprung : Ueber dem oberflächlichen Kopf des vorbei 
gehenden, nach hinten vom Condylus medialis humeri, am Ursprünge mit 
verwachsen. Kleiner spindelförmiger Muskel, welcher noch vor dem unteren 
Ende des oberen Drittels des Vorderarmes in eine lange dünne Sehne über- 
geht. Insertion : Die Sehne verliert sich in die Fascia palmaris und die dar- 
unter liegenden Sehnen. 

M. flexor difjiloi'um sublimis. Ursprung: Mit einem Kopfe gemelnschal 
lieh mit dem ulnaren Kopfe des M. flexor digilorum profundus vom Condyluft 
medialis humeri und vom oberen Drittel der radialen hinteren Flache der 
Ulna. Der spindelförmige Muskelbauch, welcher im oberen Teile des Vorder- 
armes unter dem ob er 11 achlichen Kopfe des M. flexor digilorum profundus und 
Idem M. palmaris, im unteren Teile neben ersterem Muskel liegt, erzeugt am 
am unteren Ende des Vorderarmes drei von einander gleich anfangs getrennte 
Sehnen, welche sich bedeckt vom Lig. carpi volare transversum zur Vola bege- 
ben. An der Basis der ersten Phalanx werden sie von den Sehnen des M. 
flexor digilorum profundus durchbohrt und In zwei Schenkel geteilt, welche 
aber bereits an dem unteren Ende der ersten Phalanx wieder verbunden sind.i 
Insertion ; An die Basis der zweiten Phalangen des zweiten bis vierten Fingers. 
M. jhxor carpi ulnar is. Ursprung: Zwei Köpfe. Mit dem einen Kopfe 
vom Condylus medialis humeri, mit dem anderen von der medialen Fläche des 
OleuranoD, sowie der ulnaren Seite der Ulna bis zum untersten Ende. Beide] 
Köpfe vereinigen sich bald nach ihrem Ursprünge zu einem mehr platten Mi 
kel, welcher an seinem unteren Ende doppelt gehederl ist. Insertion 
v'ner ziemlich breiten Sehne an das Os pisiforme, 
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Muskeln der oheren Esireiniltil. 



Muskeln der Hand. 
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M. flexor di^iti minimi. Ursprunf;: Os pisiforine und Sehnenscheide des 
M. Ilexor digitorum profundus. Badidwärts \on ihm liegt der M. interosseus 
füJ" den kleinen Finger, welcher in Gemeinschaft mit ihm einen Kleinfinger- 
ien darstellt. Insertion: Beide Seilen der Ossa sesamoldea [s. Mm. inter- 
an der Volarseite des Gelenkes zwischen Os nietacarpi und erslerPha- 
ix und weiter abwürts bis zur Nagelphalans. 

M. lumbricales. Ursprung : Drei an Zahl aus der Teilungsstelle der Sehne 
des M. flexor digilorum profundus. Insertion: Der erste an die Ulnarseite des 
zweiten Fingers, der zweite und dritte an die Radialseite der ersten Phalanx 
des vierten und ftlnften Fingers. 

JH. mterossei [metacarpi]. Je zwei ftlr den zweiten bis fünften Finger. 

Paare lassen sich jedoch nicht genau trennen und gleichen mehr einem 
inzigen Muskel. Ursprung : Basis der Metakarjiusknochen der Finger und die 
angrenzenden Earpusknochen. Die Haupimenge der Fasern der kleinen flei- 
schigen Muskeln liegt an der Volarflaehe der Ossa metacarpi ; nur ein kleiner 
Teil befindet sich in den einzelnen Interstitia inlerossea metacarpi. [nserlion: 
Ossa sesamoidea der Gelenke zwischen Os metacarpi und erster Phalanx, 
welche an der Volarseite sich an jedem genannten Gelenke befinden ; und zwar 
liegt je eines: das Os sesamoideum radiale an der radialen, das andere, das 
Os sesamoideum ulnare an der ulnaren Seile. 

P Physiologie der Muskeln der oberen Extremität. 

Über die Funktion der Muskeln, welche den Oberarm ^ den Vorderarm und 
die Hand bewegen, Ist versucht worden [i09, S. GO), auf anatomischem Wege, 
durch Messung der Muskellängen bei verschiedener Stellung der Glieder an der 
Leiche Aufschluß zu erhallen. Die Resultate, deren Bedeutung infolge dieser un- 
genügenden Unlersuchungsmetbode nicht zu hoch anzuschlagen ist , sind in der 
folgenden Tabelle vereinigt, wobei einige Unrichtigkeiten in der anatomischen Be- 
schreibung und daraus folgende falsche Auffassung und Nomenklatur einzelner 
Muskeln stillschweigend korrigiert wurden. 
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Extension und Abduiit. 

d. Osa. roetacarpi di- 

giti H et III. 
Eiteoston n. AbduktioD 

des Os metacarpi pol- 



AbdoklioD desdigiL V. 

E.ittensionderOss.inola- 
carpi und Phalangen 
der<li):ii. [1— V. 

Extension des Daumens. 



Fleiion der ersten und 
zweiten Phalanx der 
digit. 11— IV. 

Kleiion und Abduklion 
des digit. lU— V. 

Adduktion des digit. V. 
Flexion der ersten und 
zweiten Phalanx des- 
selben. 

Flexion d. Oss. roetacarpi 
und der ersten Pha- 
lanx der digit. II — V. 
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Muskeln des Bauches. 
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^^■r M. obüquus abdomims externus s. descendons. Ursprung; Von den zehn 
(Ä/S) unteren Rippen mit ebenso vielen Zacken, welehe sich in die Ursprünge 
der Mm. serratus auticus major und latissimus dorsi hineinschieben, ferner 
vom Processus xiphoideus sterni und nach hinten und unten vom oberfläch- 
lichen Blatt der Faseia lumbodorsalis. Der Muskel ist dünn, aber von bedeu- 
tendem Umfange. Er bildet die zuucicbst unter der Haut liegende Decke der 
seitliehen Hillfte der vorderen Bauebwand. Insertion: Die vorderen Bündel 
haben einen kürzeren Faserverlauf als die tiinteren; sie verlaufen schrüg zur 
vorderen Bauchwand und bilden vom Processus xiphoideus bis zur Symphysis 
pubis eine lange sehmale Faszie, welche als Scheide für den M. rectns abdo- 
minis dient. Die Faszien beider Seilen vereinigen sich in der Medianlinie des 
Bauehes, wodurch die Linea alba entsteht. Die Faszien spitzen siuh nach 
unl^n zu. 

Die hinteren Bündel, welche steiler absteigen, inserieren sieh an den 
vorderen Teil des Labium extemum der Crista oss. ilium und das Ligamentum 
inguinale s. Poupartii bis zur Symphysis pubis, wo sie in Gemeinschaft mit der 
Insertion in der Linea alba die untere Öffnung des Leisteukauales bilden, aus 
welcher beim mütinlichen Geschlecht der Samenstrang zu dem oberhalb der 
Symphyse gelegenen Hoden hervortritt (s. Splanchnologie , männliche Ge- 
schlechtsorgane). Die Fibrue intercolumiiures s. interernrales bilden eine zarle 
Bedeckung des Annulus inguinalis. 

M. ubliquus abdominis internus s. adscendens. Ursprung : Durch den vorher- 
gehenden überlagert vom mittleren Drittel des Lig. inguinale, von einem zwei- 
ten Blatte der Fascia lumbodorsalis bis zu den Rippen, von denen die unteren 
fünf ihm noch zum Ursprung dienen, und zwar die üußeren Flächen unter- 
halb der Ursprungszacken des vorhergebenden Muskels. Der Muskel ist dünn; 
seine Fasern verlaufen schräg aufwiirts, jedoch nicht sehr steil. Die Form des 
Muskels ist einem langen Trapez vergleichbar, welches schrUg von unten und 
medianw^rts nach oben und lateralwärts gerichtet ist. Die kürzere der nicht 
parallelen Seilen liegt unten, die lungere an den Enden der drei unteren Rip- 
pen und an der achten und neunten Rippe dort, wo sich deren Knochen und 
Knorpel verbinden. — Die mediale oder lungere, der lateralen parallele Seite 
ist nicht gerade, sondern stellt eine Kurve dar; in den zwei oberen Dritteln 
des Bauches ist sie lateralwarts, im unleren Drittel mediauwärls konvex. Diese 
Kurve bildet den Übergang des Muskels in seine Insertion, welche in den obe- 
ren zwei Dritteln faszienarlig den medialen Teil des folgenden Muskels Uber- 
üielit; darauf in ihrer ganzen LUnge dem M. rectns abdominis als Scheide 
dient, auf dessen medialer Hälfte sie sich mit der Insertionsfaszie des M. obli- 
quus externus vereinigt. Der Muskel schickt einen ansehnlichen Teil seiner 
Fasern als Umhüllung des Samenstranges durch den Annulus inguinalis zum 
Hoden, welcher ebenfalls davon umgeben wird. Diese Fasern bilden den M. 
cremaslei; welchei' sich durch seine Stfirke auszeichnet. Einen Teil seiner Fa- 

H aern liefert jedui-h der M. imnsversus obdoi 
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1 5S MoskeEn des Baucbes. 

M. tramversus abdominis. Ursprung: Vom mittleren Teil des Lig, ingui 
naie, von einem sehr dünnen dritten Blatt der Fascia lumtiodorsalis und voa' 
Icr unteren Flüche der sieben unleren Rippen, von deren Enden oder Knor- 
[telverbindung bis zum Processus siphoideus. Der Muskel wird vom vorigen 
bedeckt, ist dicker und umfangreicher als dieser und verbreitert sich nach 
oben bedeutend. Seine Fasern verlaufen nicht transversal, sondern sind etwas 
nach abwärts gerichtet; sie gehen über die des M. obliquus abdominis inter- 
nus medianwürls weit hinaus und werden noch von einem Teil des M. reelus 
abdoniiuis Uberlu(ierl, Die Grenze, wo die Insertiousaponeurose beginnt, liegt 
in einer vom Processus xipboideus schrüg nach unten und lateralwHrts zum 
l-ig. inguinale verlaufenden, sehr unbedeutend nach laleralwarts konvexen 
Linie. Die Inserlionsaponeurose bildet das hintere Blatl der Scheide des M. 
rectus abdominis, ist sehr dünn, so daß die Eingeweide durchscheinen. Das 
hintere Blatt der Scheide wird weder durch ein Teilungshlatt vom M. obliquus 
internus verslürkt, noch spaltet es sich in der Mitte des Bauches, um die untere 
Hülfte der üuBeren Scheide zu verstarken; erst unter der Hulfle des M. Irans- 
Vfrsus abdominis, ungefähr am unleren Drittel desselben, verbindet es sic)l,i 
mit den beiden vorhergehenden xu gemeinsamer Insertion und tiberzieht ge-' 
meinsam mit dem vorhergehenden den Samenstrang und Hoden mit Fasern. 

M. rectus abdominis. Ursprung: Vom Rande des Corpus slerni, von dem 
Processus xiphoideus und der vorderen Flüche der Knorpel der zweiten bis 
siebenten Rippe. In seinem Ursprungsleile, dessen obere Partie ein breites 
Sehnenblatl bildet, wird er bedeckt vom M. peeloralis major und M. peeloralis 
aiiperlidalis, weiter unten am Thorax durch den Ursprung des M. obliquus 
exlernus. Der M. rectus abdominis ist ein sehr langer dünner Muskel, wel- 
cher in der beschriebenen Scheide an der Vorderflache des Bauches nach abwärts 
verlauft, anfangs sich verbreiternd, gegen die Insertion hin wieder schmaler 
werdend und sich zuspitzend. Sein medialer Hand stößt mit dem der ande- 
ren Seite in der IJnea alba zusammen. Der Muskel zeigt in seinem Bauchteile 
sechs sehnige Inskriptionen : Inscriptiones tendineae, deren Zahl von der Anzahl 
der Lendenwirbel abhängig erscheint. Insertion: Beide Mm. recti abdomioit 
inserieren sich gemeinsam in der Medianlinie der Vorderfläche der Symphyj 

JH. quadratus btmborum. Der Muskel zerfallt in zwei Portionen, eine 
diale und eine laterale, welche durch die Reihe der Processus transversi defl 
Lendenwirbel gesondert werden, gesondert entspringen , aber sich zum Teil 
gemeinschaftlich inserieren. Ursprung der medialen Portion: Von den 
Körpern der fünf unleren Rückenwirbel, sowie sämmtlicher LendenwirbeL 
Ursprung der lateralen Portion: Von der medialen Flüche der medialen 
Kxtreniitat der fünf unteren Rippen, inedianwärts vom M. psoas major; von 
den Processus Iransversi der fünf unleren Rückenwirbel, sowie sämmtlicher 
Lendenwirbel, Kräftiger, ungemein langer Muskel, der sich besonders nach 
oben zuspitzt. Insertion derniedialen Portion: Mit sechs Sehnenstreifen 
für diejenigen Bündel, die von den Körpern des achten bis zwölften Rücken- 
wirbels und des ersten Lendenwirbels herkommen , an die Processus triangu- 
läres der Processus transversi des ersten bis sechsten Lendenwirbels. Das 
oberste Bündel inseriert sieh an den Processus triangularis des ersten Lenden- 
•i'rbe/a u. s. w. Diese schmalen Sehnenstreifen verlaufen schräg von ob^ 
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und median- nach unten und lateralwärts und sind etwa 4 cm von einander 
entfernl. Insertion der lateralen Portion und des unteren Teiles der me- 
dialen Portion: An die Spina tinlerior inferior oss. üium, sowie an den vorde- 
ren Teil der medialen Flache der Darmbeinsehaufel, oberhalb der Articulatio 
sacro-iliaca. Die Insertion ist meist fleischig, nur im unteren Teile unterhalb 
der erwähnten Sehnenstreifen erhuit der Muskel an der Vorderflilche eine 
schwach sehn ige Bekleidung, welche ihn bis zur Insertion begleitet. 
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Muskeln der Hüfte. 

änraere Hiirtmuskelu. 
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m. gtuteusmaxhnus. Ist nur wenig entwickeil. Ursprung: Mit einer flach 
ausgebreiteten großen Sehne vom oberen oder hinteren Teile des Htlft- und 
Kreuzbeines, die dem M. gluteus medius als Faszie dient. Von der Mitte des 
Os sacrum bis zum unteren Ende desselben entspringt der Muskel sehr kurz- 
sehnig und erhiill von dort den bedeutendsten Teil seiner Fasern, welche vom 
oberen Kopf des M. biceps femoris bedeckt werden Der obere Teil des Mus- 
kels verläuft abwärts und lateralwtirts j bleibt bis zur Gegend des Aceta- 
bulum sehnig, wo er in einen platten Muskelbauch tibergeht, welcher sich mit 
der unteren, leils schwach absteigend teils horizonlal verlaufenden Portion 
verbindet, um doppeltgefiedert in eine Sehne überzugehen. Die obere ür- 
Sprungssehne ist nach unten innig verwachsen mit der den ersten Kopf des 
M. biceps femoris überziehenden Faszie, oben und lateralwürts mit dem M. 
tensor fasciae latae. Insertion: Mit einer starken, spitz zulaufenden Sehne an 
den Trochanter terlius femoris. 

i/. gluteus medius. Ursprung : Vom ganzen oberen lateralen Rande des 
Os iliutn, nach vorn sich unter den Ursprung der Mm. rectus femoris und ten- 
sor fasciae latae hineinschiebend, femer vom Os sacrum bis zum dritten Kreuz- 
beinwirbel unter dem Ursprünge des M. gluteus maximus. Wird bedeckt 
vom vorhergehenden, im oberen Teile von dessen breitem, sehnigen Ur- 
sprünge, im unteren vom fleischigen Teile desselben. Er ist bedeutend stärker 
und kräftiger entwickelt als der M. gluteus masimus und stellt eine umfang- 
reiche Muskelmasse dar, welche die ganze laterale Fluche des Os ilium bedeckt, 
um dessen vorderen Rand der Muskel sieh noch auf die mediale Fläche her- 
umschlägt. Insertion: Die Fasern des Muskels verlaufen konvergierend Kum 
Trochanter major, dessen ganze laterale Fläche sie zur Insertion für sich in 
Anspruch nehmen. 

M. gluteus mmmus. Ursprung : Von der ganzen laleralen Flache des 
Os ilium, unterhalb des M. gluteus medius, von welchem er bedeckt wird. 
Kräftiger, dicker, halbgefiederter Muskel. Er besteht eigentlich aus zwei Tei- 
len {SfS] , die vom vorderen Rande des Muskels her zusammengeklappt sind 
wie zwei Bttitter eines Buches. Insertion; An die Spitze und mediale Flüche 
Trochanter major. 
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Uuskelii der unleren EitremitSI. 

M. pyrif'ormis. Ursprung : Von der Vorderfliiche des Os sacrum zwischegg 
erstem und drittem Kreuzbeinwirbel. Er kommt aus der Incisura iscbiadicf 
major heraus und seioe Fasern vereinigen sich zu einer rundlichen Sehne, 
wird bedeckt vom M. gluleus medius. Inserlion : lilulere li^cke des Trochante 
major. 

i/. lensor fasciae lalae. Ursprung; Vom vorderen Ende des Labium e 
lernumoss. ilium, verwachsen mil den Ursprüngen des H. rectus femoris, wel- 
cher hoher entspringt, und mit dem M. gluleus medius, welcher vorn von ihm 
bedeckt und mit welchetii er zum Teil verwachsen ist. Im weiteren Verlaufe 
ist er untrennbar mit den Miu, gluleus masimus und reclus femoris verbun- 
den, so daß eine Trennung von denselben durchaus willkllrlich ist. Sein^l 
Fasern gehen in die Fascia lata über, welche sie spannen. Eine kUnstlichel 
Trennung von den Mm, gluteus maxlmus und rectus femoris kann in derÄrtS 
vorgenommen werden , daß man den H. lensor fasciae latae in Gestalt eine» | 
stumpfwinkligen Dreieckes darstellt, dessen stumpfer Winkel etwas vor, aberj 
im Niveau des Trochanter lertius gelegen ist, und dessen gegenüberliegende'] 
Seite die Mitte des Oberschenkels mit dem vorderen Ende der Crista ossia \ 
ilium verbindet. 

M. ublurator internus. Ursprung: Vom inneren Umfange des Foramen 
obturaturium , welches dieser Muskel gegen die Beckenhohle verschließt; er 
verlauft dann zur Incisura ischiadicu minor, wendet sich durch dieselbe um den 
oberen Ast des Sitzbeines herum, um doppellgeliedert in eine starke Sehne, , 
deren Fasern gegen die Insertion hin konvergieren, überzugehen. Insertion:] 
In der Fossa trochünlerica an die mediale hintere Seile des Trochanter major. 1 
Mm. gemein. Es sind zwei kleine Muskeln, von denen der eine ober*4 
halb, der andere unterhalb des M. obtui'alor internus seine Lage hat. 

M. gemeilus sitperior, ein kleiner, bimfärmiger Muskel, entsprin^l 
von der Spina isehii und dem oberen Teil des Ilamus snperior oss. i3chii„V 
geht in eine rundliche, lange selbständig bleibende Sehne über, welcto'l 
oberhalb des M. obturator internus an den Trochanter major sich inseriepi*T 
M. (jemeUus tJtferior ist starker als der superior, entspringt VQHil 
unteren hinteren -Teile des Ramus superior uss. isehii und dem Tuber ischiifl 
seine Sehne verschmilzt mit der des M. obturator internus. 

M. quadratus femoris. Der Muskel ist viereckig, hat die Form eines Tra--? 
pezes, welches sich an den M. gemeilus inferior anschließt. Der obere Teil, 
welcher von der unteren Partie des Ramus superior oss. ischü deutlich sehnig 
entspringt, wird von den Mm. obturator internus und gemeilus inferior be- 
deckt und inseriert sich fleischig schräg von vorn nach hinten unterhalb des 
Trochanter major. Der untere Teil, welcher mehr fleischig von der Vorder- 
llache des Tuber isehii entspringt, wird sehr bald nach dem Ursprünge halb- 
getiedert, sehnig, und heftet sich mit rundlich-spitz auslaufenden Fasern hinter 
und unterhalb des oberen Teiles an. Insertion: Die Änheftung des (iesammt- 
muskels bildet eine schrüge Linie vom Ende der Crista des Trochanter minor 
bis zur Spitze des Trochanter tertius, 

M. obturatitr externus. Ursprung : Vom iiußeren Umfange des Foramen ob- 

turatorium, dessen äußere Verschließung der Muskel bildet. Derselbe verlauft 

^wärls xuiii Trochanter major, um mit der Sehne des M. obturator inter- 




i zu verschmelzen. Inserlion ; TriicLanler niHJor, besonders in der Fussy 
Focbanterica. 

Innere Hllftmaskeln. 

JH. iliopsoas. Dieser Muskel besteht aus zwei Köpfen, einem oberen 
^d UDtereD, welche sich gegen die lüserlioQ hin vereinigen. 

M. psoas major. Ursprung: Der obere Kopf oder der M. psoas major 
entspringt mit einer, einen Teil des M. qundi'utus luniborum bedeckenden 
sehnigen Ausbreitung \on der medialen Flüche der drei untersten Rippen 
in der Gegend ihrer Anguli, ferner von den Körpern der drei untersten 
Rucken- und sämmtlicher Lendenwirbel , sowie von der Wurzel der Quer- 

Iforlsötze der letzteren. Es ist ein sehr langer, nach oben und besonders 
nach unten sich zuspitzender dicker Muskel, welcher den M. quadratus 
lutnboruin von vorn her bedeckt. Nach unten nimmt derselbe eine laterale 
Bicbtung an, um sieh mit dem M. iliacus zu vereinigen. 
M. iliacus. Ursprung: Der untere Kopf oder der M. iliacus entspringt 
vom Körper des letzten Lendenwirbels, dem Seitenteile des ersten Kreuz- 
beinwirbels, von der Articulatio sacro-iliaca und dem darunter gelege- 
nen Teile des Os ilium, schlügt sich darauf Über den medialen Teil des 
Acetabulum Juteralwürts, um sich mit dem oberen Kopf zu einer dicken 
kurzen Sehne ku vereinigen, Insertion des M. iliopsoas: Trochanter minor. 
M. psoas minor. Ursprung: Medianw<lrts vom M. iliopsoas von den Kör- 
rn der vier untersten Lendenwirbel. Der Muskel ist ziemlich stark ent- 
wickelt, hat die Form eines stumpfwinkligen Dreieckes, verlauft schräg nach 
ab- und lateralwiirts. In der Gegend des Promontorium geht er in eine glän- 
zende, stralfe Sehnenausbreitung Über, welche bis zum Lig. inguinale den M. 
Iliopsoas von vorn her Überdeckt. Insertion: Ein Teil dieser breiten Sehne 
inseriert sich spitz zulaufend an das Tubertulum iliopectineum , ein anderer 
geht breit in den oberen lateralen Teil des Lig. inguinale tiber. Zwischen den 
beiden Schenkeln, in welche sich die sehnige Ausbreitung spaltet, bleibt eine 
ovale Ltlcke [s. Angiologie, A. iliacü externa). 

Von der Mitte des Körpers des ersten Kreuzbeinwirbels komm! ein straffer 
sehniger Streifen, welcher sich gürtelförmig über die Sehne des M. psoas mi- 
nor herüberlegt und an den oberen Teil des Lig. inguinale sich befestigt , be- 
ginnend am medialen Rande des Ursprunges des M. sartorius. 

kM. gracilis. Ursprung: Symphysis pubis, in ihrer ganzen Ausdehnung, 
n wo derselbe schrUg lateralwiirts nach unten verlauft. Langer, breiter, 
dünner Muskel, welcher einen großen Teil der medialen Flache des Oberschen- 
kels Kudeckt. Insertion : Im unleren Drittel seines Verlaufes geht er in eine 
^roße breite Sehne über (nachdem vorher der M, sartorius sich mit ihm ver- 



Muskeln am Oberschenkel. 

MnBkeln an der medialen Seite des Oberschenkels. 
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bunden hat), welche an das obere Drittel der Inaenililche der Tibia sich i'i 
riert, indem sie in die Unlerschenkelfaszie übergeht, 

M. sartorius. Ursprung : Von der Faszie des M. obliquus abdominis eW 
□US in der Mitte des Lig. iDguloale. Er vereinigt sich unter spitzem Winli«! 
mit dem vorigen etwa in dessen Mitte und bildet den oberen Teil der gemeio- 
samen Insertionssehne. Insertion : Condylus medialis tibiae. 

M. pectineus- Ursprung : Pecten ossis pubis. Der Muskel ist klein uod 
fleischig. Der M. sartorius und die großen Schenk ei gei^ße bedecken ihn yüq 
vorn her zum Teü; der Muskel verlauft schräg lateralwärls zum Oberschea- 
kel, wo derselbe unter den M, vastus medialis sich einschiebt. lusertiou : Unter- 
halb des Trochanter minor. 

M. adductoi- brevis. Ursprung r Oberer Teil dei' Symphysis pubis. Er 
schließt sich nach unten an den vorhergehenden Muskel an, liegt zum Teil neben. 
zum Teil unler demselben. Dagegen liegt er auf dem M. adductor longus, so 
daß er gleichsam wie aus einem Fenster zwischen beiden Muskeln heraussieht. 
An Liluge übertrifft er den M. pectineus, an Dicke steht er letzterem nadi, 
denn er ist mehr platt. Insertion : Doppellgeliedert unterhalb des M. pectineas. 

JW. adductor longus. Ursprung: Von der Symphysis pubis unterhalb des 
vorhergehenden Muskels, sowie vom Ramus inferior oss. ischii und Ramus in- 
ferior oss. pubis. Es ist ein sehr kräftiger fleischiger Muskel von rundlicber 
Form. Bedeckt wird derselbe vom M. gracilia und oben vom vorhergehenden, 
mit welchem er gleichen Verlauf hat. Insertion : Unterhalb des vorhergehenden 
Muskels an der hinteren Peripherie des Oberschenkels vom unteren Ende des 
Trochanter tertius femoris an bis zum unleren Drittel, hinter dem Ursprung 
des M. vastus medialis, welcher gegen die Insertion hin auf ihm liegt. 

M. adductor magnus. Ursprung: Dauptsüchlicb von der vorderen Fläehe 
des Tuber ischii, mit einem Teil seiner Fasern aber auch von der hinteren'; 
mit den dort entspringenden fieugeniuskelu des Unterschenkels ist er innig 
verwachsen. Er ist ein großer, sehr kraft iger Muskel von prismatischer Form, 
der sich unmittelbar nach unten an den vorhergehenden anschließt und zwar 
so, daß er mit ihm einen einzigen Hnskelbauch darzustellen scheint; 
her wird 'er ebenfalls größtenteils vom M. gracilis bedeckt. Insertion: Ki 
sehnig , wie der vorige , an die mediale Seite des unteren Endes des Ol 
schenkeis und die Spitze des Condylus medialis tibiae. 



Mnabeln an der vorderen Seite des Oberschenkels. 

M. quadriceps femoris a. estensor crui'is ; 

if. rectus femoris. Ursprung : Der M. rectus femoris besieht ; 
Bauchen, einem oberflächlichen oder Caput longum und einem vor 
bedeckten Caput lireve. ^ Das Caput longum entspringt vom vorderen 
Ende des oberen Darmbeinrandes, verwachsen mit dem M. lensor fasciae 
lalue, dann vom ganzen vorderen Rande des Os ilium bis zum Ffannenteile 
des Os pubis. Der Muskel ist sehr umfangreich und breit, bedeckt die 
ganze vordere Penpherie des Oberschenkels und einen Teil der medialen 
pnd lateralen Flüche, letzlere iu Gemeinschaft mit dem M. teosor fasc 



fascia^ 
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itae. An der laleraleD und medialen Seile wird er zuerst sehnig, indem 
liae Fasern in die Fascia lata übergehen; die miUleren Fasero reichen 
bis zur Insertion der anderen Streck muslte In des Unterschenkels. — Das 
Caput breve, welches eigentlich vollständig vom Caput longum getrennt 
ist, nur eine gemeinsame Insertionssehne mit letzterem hat, entspringt un- 
mittelbar über dem Acetubulum von der lateralen Fluche und dem vorderen 
Rande des Os ilium; es ist ein spindelförmiger, kräftiger Muskel, der 
in einer von den Mm. vasti lateralis und medialis gebildeten Grube liegt, 
aus welcher nur der vordere mediale Teil herausschaut. An der Insertion, 
bis wohin er durchaus unabhängig ist, verbindet er sich mit den übrigen 
Streckmuskeln im Lig. patellae superius. 

M. vaslus lateralis. Ursprung ; Kurzsehnig , einfach gefiedert von der 
voi-deren Flache des Collum femoris, sowie von der Spitze und vorderen 
Seite des Troehanter major, und vom Lig. interniusciilare laterale, einem 
an die laterale Seite des Femur angewachsenen und MuskelursprUnge dar- 
bietenden fibrösen Streifen. Krüftiger Muskel, doppelt so breit als dick, von 
länglicher Form, üie Unterfläche des Muskels ist durch eine breite, flei- 
schige Kante der Länge nach in zwei grubenförmige Absehnitle geteilt. In 
die mediale Grube legt sich die laterale Fläche des Caput breve des M. 
reclus femoris, in die laterale Vertiefung die laterale Portion des gleich zu 
beschreibenden M. cruralis. Insertion : Gemeinsame Strecksehue des Unter- 
lenkels. 
Jf. vastus medialis. Ursprung: Basis des Collum femoris medianwärts 
im M. cruralis, vom oberen medialen Drittel des Mitlelstückes , welcher 
Teil mit dem M. cruralis verwachsen ist; ferner vom oberen Teil des un- 
teren Drittels und dem medialen Teile der Fascia lala. Wie schon ange- 
geben, liegt der Muskel an der medialen Seite des Caput breve des M. reclus 
und des M, cruralis, mit welchem letzteren er am oberen Teile in Verbin- 
dung tritt. Dieser verbindende tiefe Teil läßt sich bis zum unteren Drittel 
vom oberilüchlichen Teil abläsen. Der ganze Muskel hat eine viereckige 
jj'orm, ist weit weniger stark entwickelt als der M. vastus lateralis. Die 
^Unne, der Breite des Muskels entsprechende Sehne bildet den medialen 
pTeil der gemeinsamen Insertionssehne des M. quadriceps femoris. 

M. cruralis. Besieht aus zwei I'orlioneu. — Erste Portion: Ur- 
sprung: Von der vorderen und lateralen Fläche des Troehanter major, so- 
wie vom Collum femoris unterhalb des M. vastus lateralis. Ziemlich 
kräftiger, spindelförmiger Muskel, der anfangs die zweite Portion über- 
igert, sich dann aber bald an deren laterale Seite legt und unter dem M, 
aslus lateralis ganz selbslündig bis zum unteren Ende des Femur verlauft. 
isertion: Gemeinsame Sehne des M. quadriceps femoris. — Zweite 
Ursprung: Mit der vorhergebenden verwachsen von der Basis 
des Troehanter major, sodann selbständig von der ganzen vorderen Flüche 
des Oberschenkels, sowie vom Lig. intermusculare laterale. Insertion : Die 
Sehne dieses Muskels bildet mit der aller übrigen Streckmuskeln des Unter- 
schenkels zusammen das kräftige Lig. patellae, welches, nachdem die Pa- 
tella in die Mitte sich eingelagert, an die Spina lihiae sich inseriert (S. 130). 
j Mm. siibcnirules. Zwei kleine, mehr wie ein einziger Muskel aus- 
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sehende Faserpart Seen , weiche unter dem M. cniraliB vom unteren Dritte 
des Femur entsprinf(en und vorn und seillich in die Kniei^elenkkapsel Übet* 

gehen, 

Üt>er Küg. Selinenreflexe vergi. 732. 

Haskeln an der hinteren Seite des Oberschenkels. 

M. bir-fps fpimifis. Ursprung: Mit drei Köpfen. — Der erste Kopf en( 
springt von den Proi-.essus spinosi (spurii) der drei untersten Sakralwirbel und 
den drei obersten Schwanzwirlieln, sowie zum Teil von einer den Muskel sehr 
straff überziehenden Faszie. Er bedeckt den unteren Teil des H. gluteus maii- 
mus bis zu dessen Insertion. Der Huskelbauch ist lang und kräftig, von pris- 
matischer Form und liegt keilförmig zwischen dem M. vaslus lateralis und 
dem zweiten Kopf des M. biceps femoris unterhalb des Trochanter major. In 
seinem unteren Drittel vereinigt er sich, in eine lange schmale dflnne Sehne 

ufend, mit dem zweiten Kopfe zur gemeinsamenlnsertion an den lateralen 
Seilenrand der Patella, bei welcher ihm die Stelle oberhalb des zweiten Kopfes 
lufalll. — Der zweite Kopf entspringt fleischig verwachsen mil den Ur- 
sprüngen des M. semimembranosus von der hinleren Flache des Tuber ischii. 
Bald nach seinem Ursprünge verwuchst sein unlerer Band mit dem oberen 
) dritten Kopfes. Länglicher starker Muskel, der zwi&t^hen dem ersten und 
dritten Kopfe zur Patellu verlauft. Inseriert sich an letztere unterhalb des 
ersten Kopfes, hüngl aber auch mit der Insertion des dritten Kopfes und durch 
diese mit der Fascia cruris zusammen. — Der dritte Kopf entspringt 
sehnig halbgehederl vom Processus lateralis des Tuber ischü mit einer langen 
dünnen Sehne , bedeckt vom zweiten Kopfe. Nach seiner Vereinigung mit letz- 
terem liegt er unterhalb desselben frei; beide zusammen stellen, je weiter 
nach unten, einen um so breileren Muskelkörper dar, welcher in dem schrüg 
n Tuber ischii zur Spitze der Tibia verlaufenden Teile seine bedeutendste 
und nicht geringe Dicke besitzt; wie denn der M. biceps femoris in seiner 
Gesamtheit eine sehr große Flächenausdehnung darbietet. Insertion: Vom 
unteren Ende der Patella bis zum unleren lateralen Drittel der Tibia, indem m 
D die Fascia cruris Obergeht. 1 

At. lensor fnsciae cruris, früher accessorischer oder dritter Kopf deslH 
biceps femoris genannt, Ursprung : Mit einer sehr dünnen langen Sehne vou^ 
Processus trau s versus des zweiten Schwanzwirbels, dicht unterhalb des Ü^^ 
Sprunges des M. gluteus maximus. 

Dieser Muskel stellt ein langes, schmales und dünnes Muskelband dar von 
viereckiger Form; er verlSufl unter dem unteren tiande des dritten Kopfes des 
M. biceps femoris schräg von hinten nach vorn und abwärts zur lateralen Seile der 
Tibia, wo seine parallelen Fasern in eine der Breite des Muskels entsprechende 
Sehne übergehen. Insertion: Die Sehne verwachst mit der des Kopfes kurz 
vor der Insertion, setzt sich an die Mille der lateralen Seilenllilche der Tibia 
und geht in die Unterschenkelf aszie Ober, welche er anspannen hilft. 

Bei der Katze ist der M. tensor faseiae cruris ebenfalls vorhanden [t25). 
'. semimembranosus. Ursprung; Vom Processus lateralis des Tuberischä 
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XnBkeln an der medialen nnd rordereo Seite des UnterschenkelB. 
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bedeckt vom Kweiten Kopfe des M. biteps femoris, nach oben vom ersten 
Kopfe desselben, ferner mittels eines oberftachiichen fibrösen oder muskulösen 
Blattes, welcfies dem Ursprung steile des zweiten Kopfes desM. biceps femoris 
und zum Teil des M. adductor magnus aufliegt nnd mit dei' den ersten Kopf 
desM. biceps femoris deckenden Faszie zusammenhilngt. Kräftiger, lleischiger, 
spindelförmiger Muskel, verlauft schrüg abwärts und raedianwarts und gehl 
in eine breite, dünne Sehne Über. Die Breite des Muskels betragt etwa das 
Doppelle seiner Dicke. Insertion: Die Sehne befestigt sich gemeinschaftlich 
mit der des M. gracilis am Ende des oberen und Anfang des mittleren Drit^ 
tels der Tihia. Die hinteren Faserzllge gehen in eine lange, nach unten sich 
verjüngende Sehne Über, die in nach vorn konvexem Dogen zur Achillessehne 
herabsteigt, mit welcher sie sich verbindet. 

M. semilendmosus. Ursprung: Tuber ischii, durchbohrt den M. adduclor 
magnus, der ihn von allen Seiten umgiebl. Auf Querschnitten ist sein röt- 
licher Muskelbauch in dem weißlichen Fleisch des M. adduclor magnus auf- 
fallend (S. 49). Insertion: Mittels einer langen Sehne an den medialen Con- 
dylus tibiae, oberhalb des Ursprungs des M. extensor digili [ proprius. 

^V lU. extensor digili primi pedis proprius. Dieser Muskel ist der einzige der 
medialen Flache der Tibia nnd homolog dem M. extensor hallncis longus des 
Menschen. Ursprung: Condylus medialis tibiae hinter der Insertion desM. 
adduotor magnus neben dem medialen Seitenbande des Kniegelenkes, vom 
medialen Rande der Spina tibiae, femer von der ganzen unteren Hälfte des 
oberen und der oberen Hälfte des mittleren Drittels der Tibia. Dünner, spitz 
zulaufender Muskel, der gleich nach seinem Ursprünge in eine lange, oben 
breite, unten mehr rundliche Sehne übergeht, welche durch die Rinne unter 
dem Malleolus medialis tibiae in der Fußsohle unter der Basis oss, metatai'si I, 
dann an der tibialen Seite desselben iura Rücken der ersten Phalanx digili 1 
verlauft. Insertion : Die Sehne verschmilzt daselbst mit der ersten Sehne des 
M. extensor digilorum pedis longus. 

M. tibialis anticus. Ursprung: Condylus lateralis tibiae, laterale Seite der 
Spina tibiae bis zu deren Ende. Es ist der oberflächlichste aller an der vorde- 
ren Seile der Tibia liegenden Muskeln. Unmittelbar unter ihm liegt der M. 
extensor digilorum pedis longus. Der Muskel ist platt, ziemlich breit und von 
länglicher Form : unter der Milte des Oberschenkels geht er sich zuspitzend 
in eine anfangs platte , nachher mehr rundliche Sehne über, mit welcher er 
unter einem straffen Bande, dem Ligamentum cruris, über der Sehne des M. 
exlensor digilorum pedis longus auf den Fußrücken tritt. Inserlion : Die Sehne 
verlauft libialwärts zur Basis des Os melatarsil, an dessen tibialer Seite 
sie endigt. 

Das straffe Ligamenlum cniris ist kurz und dick, gehl von oben und me- 

k dianwarts nach unten und laleralwarls und endigt unten über den\ Ktft^vi'Aii 



I 



Teil df^ fVleokfode* d«r Tibia. Es binderl (bs Enporsckavllra der Strr^- 
«ehoen bei der Knntnklioo ihrer Muskelo. welcbes ein wkr bedevlmdrs sern 
wdrde , da da» Dorsuro pedu fibulamärts vor den Sprim^geleBk rine be- 
IrücblUeiK Veniefon^ '«■i^t- wekbe die Sehnen des M. exteaaor difilorum 
pediii loatcDs passieren. 

M. extauor iligilortim prHit longrtis s. rwumanis. L'npmng : Mil p\sH- 
ruodlicher Sehne vom unteren Teile des lateralen Randes der Fossa patellRris. 
Üie Sehne verläuft dur«^ das Gelenk unmillelbar hinter der Kapsel, welrhe 
sie lalemlwarlH vom nlieren Ende der Spina tibiae durrbbohri , worauf sie io 
einen Muskelhauch liberf^eht, weleher io der Mitte doppelt 50 breit als dick ist, 
oai'h lieiden Enden aber allniithlieh sieh luspilzi. Noch oberhalb des I.ig. cruris 
teilt Hich der Muskel in vier Sehnen, welche unter dem Ligament hindurch 
zum l-'nßrllcken gelangen. Auf der borsallläche des ersten Zehengelenkes ent- 
hält jede Sehne eine kleine runde Faserknorpelxc/ieibe wie an den Fingern, 
S. 153,, Insertion: An die Phalangen der vier Zehen und zwar an die dritte 
i'halani derselben. ^H 

Mnakelo «n der lateralen Seite 4es Intersckenkels. ■ 

J/. perimturu» limgiii s. prmrui. Ursprung : Condylus lateralis tibiae und 
Capituluni fihulae, wird bedeckt vom H. extensor di^itorum pedis longus 
imd vom H. libialis anlicufl. Utlnner, spilx zulaufender Muskel, welcher schon 
in der Mitte des L'Dlerschenkels- in eine lange und schmale Sehne übergeht, 
die im Verein mit den folgenden die Rinne unter dem Mfilleolus lateralis passiert 
und am libularen Fußrande sieh hinzieht. Insertion: An der plantaren Fläche 
des Os tarsale 111. 

JH. peronaeus brevis s. sectitidus. Ursprung : Condylus lateralis tibiae, von 
der lateralen Fläche der Tihia bis zur Mille vom Lig. iulerosseum cruris und 
von der medialen Kante der Fibula. Einfach gefiederter, nicht bedeutend ent- 
wickelter Muskel, geht ebenfalls in der Mitte des Unterschenkels in eine 
dUnne Sehne Über, welche durch die Rinne am Malleolus lateralis hindurdi- 
gehl. Insertion ; Tuberosttaft der Basis der vieiteo Zehe. 

Sf. peronaeus tertius. Ursprung: Capituluni fibulae und Lig. inlerosseuB^^ 
oriu'is, mit dem vorhergehenden verwachsen, lateralw^rts von welchem 
seine Lage bat. Es ist ein spindelförmiger Muskel, welcher in gleicher Höhe 
wie die anderen sehnig wird. Seine schmale, dünne Sehne übertriffl an Länge 
die aller anderen Mm. peronaei ; sie geht gleichfalls durch die Rinne am Mal- 
leolus lateralis. Insertion: Die Sehne verlauft dann zum Capitulum des Os 
metatarsi der vierten Zehe, wo sie sich zuerst befestigt; von hier geht sie 
erschmelzend mit der betreffenden Sehne vom M. extensor digitorum pedis 
longus zur dritten Phalanx, wo sie endigt. 

M. peronuBus quurlus. Ursprung: Von der Fibula in ihrer ganzen Aus^ 
dehnung und dem Lig, interosseum cruris. Oben ist der Muskel verwachsen 
mit dem M. pei-onaeiis terlius, libialwKrts mit dem M. peronaeus secnndus, 
vv(>li1ic licideii Muskeln zusammen ihn bedecken. An SlHrke ist er ungefähr 

•nderen glelüh, Ilulhgefiodert gehl er, jedoch weiter abwärts als die vor- 
tad^n Muskeln , in nine lange und schmale Sehne über, welche durch 
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fexlensor digi(orun> pedis lon^us kreuzt. Insertion: Gapilulum des di'iUcn ■ 
metalarsi. ■ 



die Rinne des Malleolus iHterulig auf den Fußrtleken Iritl und sich oberhalb 
der Milte des Os motaltjrsi IV mit der Slreelisehne der tCieincu Zehe aus dem 

.. exlensor digiloruni pedis longus kreuzt. Insertion: Gapilulum des driUen 

B metalarsi. 



Mnakelu an der hinteren Seite des Cnterscheukels, 

M. trjceps surae. Ursprung: Mit drei Portionen, von denen die eine: 

der M. gasl-Tocnemius medialis, vom Condylus njedialis, die andere: der M. 
gastrocnemius lateralis, vom Condylus lateralis femoris, sowie vom oberen 
Ende derTibia, die dritte: dor M. soleiis, vom Capitulum ftbulae unterhalb 
des Condylus lateralis tibiae entspringt. Die beiden oberflüch liehen Köpre, 
von denen der laterale der stärkere ist, konvergieren und vereinigen sich 
noch am oberen Drittel der Tibia fleischig, bald aber sind sie nur durch einen 
Sehnenforlsatz verbunden, welcher von dem Tendo Achillis sich zwischen sie 
hineinschiebt. Der dritte, unter dem M. gastrocnemius lateralis Hegende Kopf 
verschmilzt in der Mille der Tibia mit demselben ; doch reicht seine Muskel- 
suhstanz weiter abwärts als die der Mm. gaslrocnemü. Der H. tric<3ps surae 
in seiner Gesamtheit stellt einen bedeutend entwickelten, kräftigen Muskel- 
bauch dar, welcher die ganze hintere Fläche der Tibiä bedeckt und median- 
wärts in der Mitte den M. plantaris etwas zum Vorschein kommen laßt. In- 
sertion: Die gemeinsame Insertion ssehne ist der starke und dicke, rundliche 
Teudo Achillis. Sehnenfasern vom Tendo Achillis erstrecken sich mehr oder 
weniger weit auf die in diese Sehne tibergehenden Muskeln, ganz besonders 
sieht man auf der vorderen Flüche des M. gastrocnemius medialis eine schräge 
Fortsetzung derselben, weiche bis zur Mitte des Muskels hinaufreicht. Die 
Achillessehne legt sich auf das überknorpelte hintere Ende des Calcaneus und 
befestigt sich an den hinteren Teil der plantaren Flache desselben. 

M. planlaris. Ursprung : Condylus lateralis femoris und von dem darauf 
beündlichen Os sesamoideum. Ki-aftiger, schollenförmiger Muskel, der von 
den Mm. gastrocnemii bedeckt wird, und nicht mit dem ebenfalls von den Mm. 
gastrocneniii bedeckten M. soleus verwechselt werden darf. Seine vordere 
Flache, besonders der mediale Teil derselben, ist ausgezeichnet durch schim- 
mernde, glanzende Sehnenfasern , welche vom Ursprung an bis zum unteren 
Drittel den Muskel sehr deutlich bekleiden. Insertion : Die starke platte Sehne 
verlauft hinter dem Tendo Achillis^ gelangt hinter dem hinleren Ende des 
Calcaneus in die Fußsohle und spaltet sich weiter nach vorn in vier Sehnen, 
welche sich an die zweite Phalanx der vier Zehen unter dem Capitulum be- 
festigen und von den Sehnen des M. fleior digitorum pedis longus durch- 
bohrt werden. Die Sehnen des M. plantaris verhalten sich somit homolog den- 
jenigen des fehlenden M. ilesor digitorum pedis brevis des Menschen. Der M. 
plantaris ist so stark wie jeder der Mm. gaslrocnemü. 

M. poplileus. Ursprung: Mil einer plattrundlichen Sehne vom Condylus 
lateralis femoris, innerhalb der Kniegelenkkapsel, unter dem Ursprünge des 
lateralen Seit«nbandes. Der Muskel durchbohrt die Kapsel, worauf er fleischig 

— wird; ist ziemlieh dick und breit; verlauft schräg nach unten und median- 
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warts, wird %od biaten her dure-h den M. soleus liedectl. Ipsertioo: An di 
obere Dritlel der Küiite zwischen medialer und hinterer Fiäche der Tihia. 

M. flexor digitorum pedis longiti s. rotnmunis. Lirspning : Vom Condyli 
laleralis tibiae, Citpltulum fibulae. dem Ug. interosseum cniris und dem ol 
daran grenzenden Teil der Tibi», von der Fibula, verwachsen mit dem M. p»-' 
ronaeus longus und in deren Fortsclzung von der Tibia bis zum unteren Drillet 
derselben, woselbsl seine platlruiidliche Inserlionssehne beginnt. Dieselbe 
schickt an der hinteren Flüche SehnenFasem fasl bis zum Ursprung des Mus- 
kels nach aafwUrls. Die Inserlionssehne verlüufl niedianwärts zum Halleolus 
medialis, hinler welchem hervor sie in die Fußsohle durch eine Furche unler 
dem Processus medialis calcanei gelangt. Die Sehne des H. Üexor digilorum 
pedis longus liegt In der Fußsohle über der Sehne des M. plantaris und also 
von der Haut der Fußsohle entfernter, als die genannte Sehne. Insertion : An 
der Basis der Oss. melutarsi teilt sich die Sehne in vier Stränge, welche durch 
die Rinne der Oss. sesamoidea an der Arliculatio metalarsophalangea iMia 
Gelenke zwischen zweiter und dritter Phalanx der Zehen verlaufen, 
sich an letzterer befestigen. 

An dem H. (Icxor digiloruiu lungu.s sind zwei Porlioflen zu unterscheiden 
\848). Namlicli eine oberflächliche, if. flexor digitoTum pedis ttbialts, welche 
schwächer ist. von der hinteren Fläche der lateralen Kante der Tibia enlspringt 
und in eine platte Sehne übergeht, die mit der Hauplsebae verschmilzt. 
Diese Portion repräsentiert den H. fle.ior digitorum longus des Menschen. Die 
zweite, mehr in der Tiefe gelegene Portion , J/. flexor digitorum pedis fibuiaris, 
ist bei weitem stärker, sie giebt die rundliche Hnuptsehne ab , welche an der late- 
ralen Seile der schwächeren Sehne verläuft und am unteren Ende des Unter- 
schenkels mit derselben sich vereinigt. Die stärkere Sehne erscheint homolog dem 
H. flexor halluci.s longus deK Menschen , welcher dem Kaninchen fehlt; als sehr 
seltene Varietät {40, S. tl5) giebt der letztgenannte Muskel beim Menschen. 
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Muskeln am Fufse. 

nnakelu der FnfsBohle. 



Mm. lumbricales. Ursprung : Die drei Mm, lumbricales der Zehen ent- 
springen von den Teilungsstelleo der Sehne des M. Qexor digilorum pedis 
longus; sie sind sehr schwach, ihr Vorhandensein ist kaum mehr als ange- 
deutet. Insertion : An der Tibialseite des vorderen Endes der ersten PbalangeKÜ 
der zweiten, dritten und vierten Zehe. 

Mm. interossei [metalarsi). Die Zahl der Mm. interossei betragt vier, 
sind kräftige, fleischige Muskeln, welche mit ihren Seitenründern aneinander^ 
stoßen. Ursprung: Nach unten konvergierend finden sie ihren gemeinsamei 
Ursprung in einem Sehnenblalte , welches den Bases der Oss. metatarsi und'' 
den Oss. tarsalia aufliegt, und vom vorderen Ende des Calcaneus und der 
unteren Flache des Os navicuJare entspringt. Insertion : Au das Capitulum der 
Ossa metatarsi unterhalb des Gelenkes zwischen lelzleren und den ersten Pha- 
langen der Zehen. 
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Splanchnologie. 
Siniies-Apparate. 

Haut. 

Die Hußere Haut des Kaninchens hjil elwa 1364 — 1375 qciii Oberflilche; 
sie slellt eiD ziemlich derbes und festes Gewebe von geringer, aber vollkom- 
nienei' Elastizität dar, welches an den Öffnungen des Körpers ohne scharfe 
Grenze in die Schleimhaute übergeht. Sie ist mit Ausnahme weniger und 
kleiner Stellen, namentlich der Fußsohlen und des äußeren Ohres, mit den 
darunter liegenden Teilen nur locker verbunden und gestattet daher eine 
große Verschiebbarkeil auf den letzteren. Das Unterhaulbindegewebe besteht 
aus sehr lockerem Bindegewebe und zahlreichen feinen, elastischen Fasern, 
wodurch eben die Verschiebbarkeit ermöglicht wird. Ein eigentlicher Panni- 
culus adiposus fehlt selbst bei stark gemästeten Tieren ganz und gar, wahrend 
man mikroskopisch an den meisten Stollen der Haut Häufchen von Fettzellen 
in das tinterhautbindegewebe eiogelagerl ündet. Nur an einzelnen Partieen : 
am Nacken, zwischen den Schullerblatlern, in der Achselgegend, kommt es 
Dnter den angedeuteten Umstünden zu stärkeren Fettanbäufungen. 

Die Nerven der Haut sind wegen der Fetllosigkeit der letzteren trotz 
•er großen Feinheit meist leicht zu verfolgen; am besten bei Sonnenlicht. 
endigen mit Endkolben von Uinglicher Form und einfacher Terminalfaser 
[s.auch Vagina u,37, S. 541). Über die Lymphgefäße der Haut vergl. 6S1 . 

Die Haut besitzt quergestreifte Muskelfasern, die zu speziellen Haut- 
muskeln vereinigt sind (S. 170). Außerdem sind in derTunica dartos, sowie 
an den Haarbalgen glatte Muskelfasern vorhanden. Die letzteren sind nament^ 
lieh am Rücken stark entwickelt, durchschnittlich 0,011 mm breit, an beiden 
Ansatzpunkten durch elastische Fasern fixiert. Auch an beiden Seiten des 
Ohrmuschelknorpels fehlen sie nicht (i24]. 

Die Haarbillge bieten nichts besonderes: die der großen Spurhaare 
leigen die von solchen Haaren bekannte BeschalTenhell; ihre Haarpapillen sind 
ir lang (722). Die Haare zeichnen sich durch ihre relativ sehr dicke Mark- 
istanz aus, welche in regelmüßigen Abständen mit Luft gefüllt ist, so daß 
-Hure bei durchfallendem Licht schwarze Querstreifen darbieten. Die Haut 
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samt den Haaren bildet pinoD dichten warmeu Pelz, das Gesam (gewicht 
derselben beträgt im Winter beispielsweise 18i g. 

Die Haare enthalten 3,137oSehwerel (*3SJ ; ferner hinterlassen sie 2,88'/; 
Asche, wovon 0,3i Kieselsäure {f26}. 

Die Nervenendigung an den SpürhH;iren oder Tasthnaren ist als ein Aiislaufeit 

in blasse Termiualfasern mit kolbigen Endanschweltun^en beschrieben word^ 

[/27; vei^l. 37, S. 5i2, ii. 7««). 

Die Talgdrüsen sind am slilrksten am itußeren Ohr entwickelt, ferner 

am lateralen Ende der Gl. inguinalis. Sie stellen für gewöhnlich kleine Ad^ 

hünge der Haarbälge dar. 

chweißdrüscn kommen in Form der Gl. inguinalis vor (s. Geschlechl»- 
organej, und rudimcnt^jr an den behaarten Lippen (s. letztere]. Auch di« 
Schleim beutet fehlen der Haut des Kaninchens. 

Haskeln der Haot. 

M. cutaneus maximus. Enlsjiringt hauptsächlich von der Linea alba (SiSl, 
femer von der Spina humeri, von den Inscrtionsstellen der Mm. pecloraliü 
major und deltoideus, weiter abwärts vom Lig. intermusculare laterale. Vei^ 
lüuft medianwärts vor dem M. gleno-ulnarts, dem N. medlanus und der A.. 
brachialis, zwischen den Mm. anconaeus longus und pectoralis major, dicht 
unter der Haut in der Falte, die vom Humerus zum Thorax sich erstreckt, zur 
Haut des Rückens. Sein oberer Rand liegt unterhalb des Angulus inferior 
scapulue. Insertion: Seine Fasern strahlen nach hinten und unten in die Haut 
der Seitenflächen der Brust und des Rückens aus; die untersten gehen naob'B 
hinten in den M. extensor caudae medialig über. 

M. submitanmts faciei. Ursprung: Mit einzelnen RUndetn von der knop^ 
pligen Nase , der lateralen Flache des Os interm axillare, dessen Ramus tron-1 
talis und dem I^-ocessus supraorbitalis anterior oss. fronlis. Insertion : Haiitl 
des NaseniUckens und der Stirn. 

M. orbicularis oris ist nicht geschlossen, wegen der Spaltung der Ober*^ 
lippe. 

JH. depressor alae tiasi hüngt mit' dem M. orbicularis oris zusammen. 

M. depressor septi mobilis narium bildet das mediale Ende des nicht geH 
schlossenen M. orbicularis oris, stellt ein dreieckiges, oben spitzes Bündelt 
dar, welches nach oben verlauft und sich am unleren Rande des Septum miH 
bilc narium inseriert. 

Die Hm. subculaneus Taciei und levator nasi einerseitä, die Mm. orbicularia| 
oris und depressor sepli mobilis narjum andererseits , bedingen durch ihre ai 
wechselnde Kontraktion das bekannte permanente Spiel der Kaninchennase. 

M. submentalis. Ursprung: Ein dünner un paar er Muskel, der in der Hat 
des Unterkiefers entspringt. Insertion: Seine Fasern schlagen sich -um den 
unleren freien Rand des Corpus maxillae inferioris her\im und gehen zu de* 
selben Punkten der anderen Seite, indem sie sich wieder in die Haut d 
inserieren. 

M, pintifsma s. plalysma myoides. Ein langer, dünner Muskel . Ursprungs 




lut der BrusL vor dem ersten uad zweiten Rippenknorpel. Verlauf sohrüg 
wUrls und laleralwHHs ziiiii Unlerkiefer. iDserlion: Haut der WaogeR- 



M. exlensor cnudae medialis. Bildet eine Fortsetzung des M. cutHneus 
masimus auf den Schwanz. Insertion: Etwas unterhalb des oberen Drittels 

it Schwanzes neben den Processus spinosi. 
Pathologische Anatomie. Injektionen von SS^/n'Be'" Chi orkal iura lös ung 
In Wasser unter die Haut des Kückens bewirken nach einigen Monaten Albinlsmus 
parlialis ; weiße Flecken an den betreffenden Stellen, indem die Haare durch frei- 
werdendes Chlor gebleicht werden {832) . 
Parasiten der Haut. Sarcoples cunicuti s. minor lebt in der Epidermis 
der Lippen und Augenlider, macht dicke, weiße fiorketi und bewirkt Ausfallen der 
Haare. In den von Milbengäügeu unterminierten Borken findet man Männchen und 
Weibchen ziemlich gleich an Zahl, Eier mit jungen Hüben, abgelegte Haute, leere 
Eischalen und braune , ovale Fäces. Häufig entstehen kapillare Blutergüsse, spater 
können intensivere Hautentzündungen, Nasenkalarrhe, autigedehnte Vereiterungen 
von Lymphdrüsen und der Tod eintreten. Die Kratze ist sehr leicht ansteckend ; 
^^ die stark befallenen Tiere müssen von den gesunden isoliert werden ; die wenig 
^K aftizlerlen heilt man am einfachsten durch Einreibungen mit Petroleum oder Kali- 
^H «eife. Man kann auch PembalMam mit gleichen Mengen Alcohol rectilicalissimus 
^V oder 3,5% Kreosot mit Öl gemischt aufpinseln {428) oder Styrax Mquidus mit 
einem gleichen Gewichtsteil Olivenöl oder mit drei Teilen Älcoho! recllßcalissimus 
gemengt, anwenden {128, S. 41). 

Es sind noch andere Rüudcmilben beim Kaninchen bekannt [S. i%), nament- 

»lich Symbiotis, Dermatodectes; ferner kommen vor; 
Hämatopinus vcnlricosus, bräunlich, i — 4 mm lang. 
ListrophoTus gibbus, eine einmal gefundene {i29] Haulmilbe. 
Zu^lig gelangen auf das Kaninchen Dermanijssus avium und Pcdiculus canis, 
welchem letzteren auch die an die Haare geklebten Eier angehören dürften , die 
man mitunter flndel. Femer scheinen zu den verirrten Milben zu gehören: eine 
Gamasus-Arl, bräunlich, ca. i mm lang, die von der Schwalbe herstammen 

I könnte; und eine sehr merkwürdige Milbe, die ich öfters und einmal in sehr 
großer Anzahl antraf, so daß der Pelz des Kaninchens wie mit Punkten bestäubt 
aussah. Daher könnte , wie ich denke, bis auf weiteres diese Milbe Dermatokonis 
[^ nöyig. Staub) genannt werden. Die hier folgende genauere Beschreibung ver- 
danke ich der Güte meines Freundes Ehlers in Göllingen. 
sDie Milben, welche zwi^ichen und an den Haaren des Kaninchens lebten. 
Bind mir nicht bekannt, und auch mit der mir zu Gebot stehenden Litenitur nicht 
zu bestimmen. Von allen parasitischen Milben unserer Haussäugetiere unterschei- 
den sie sich durch die Bildung der Klauen und der Freßwerk zeuge. Y.s ist mir 
nicht unwahrscheinlich, daß es verirrte Parasiten sind, deren eigentlicher Wohn- 
ort die Haut kleiner Säugetiere (Mäuse oder Fledermäuse] ist. In Folgendem die 
Beschreibung der Tiere, die ich vorläufig ohne Benennung lasse. 
Körper farblos platt, 0,44 ram lang, 0,S6 mm breit; größte Breite hinter 
dem zweiten Beinpaare, in der Mitte seicht eingeschnürt ; Vorderrand gerade abge- 
Blutzt, unter ihm ragen die Freßwerkzeuge weil hervor, Hinterrand mit tiefem 
Ausschnitte, aus dem der kurze kegelförmige After hervortritt. Rückenfläche vorn 
glall, auf der hinteren Hälfte mit feinen, parallel von der einen zur anderen Seite 
laufenden Furchen ; Bauchfliichen mit ebensolchen Furchen, welche um die Ein- 
lenkung des ersten und zweiten, sowie des dritten und vierten fleinpaares ttm^ 
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zeD Irische Kalbnnge beschreiben und in der Hedianlioie zusamrnensloßen ; 
initlleres Feld zwischen diesen Purchensysteiiien , und der mediune Teil der hia- 
teren KörperhülRe mit queren Furchen ; die Flankenleile dieses hinteren Körper- 
dbschnitles mit Furchen , welche bogenrorraig von vom nach hinten und parallel 
untereinander verlaufen, Forlselziingeu der Furchen der Rückenlläc' 
der Rückenfläclie 12 Borsten: die der ersten Reihe auf der breitesten Stelle des 
Körpers glatt und gleich lang, die medialen nahe der Medianlinie, die lateralen 
gleichweit vom Rande wie von der Medianlinie enll'crnt, in der zweiten Reihe auf 
der Hohe des dritten BeinpRares ebenfalls i gleich lange, die medianen glatt , die 
lateralen doppelt gefiedert , alle dem Rande des Körpers näher, als die entspre- 
chenden der ersten Reihe; weiterhin, nahe am Rande, eine kiu^e glatte und da- 
hinter eine lange, doppelt gefiederte, deren Spitze bis zum After reicht; am 
Rande der Rückenseite stehen von den Ecken des Vorderrandes bis zur Höhe des 
ersten Beinpaares 3 korze gefiederte Borsten, in der Höhe des zweiten Beinpaares 
3 längere gefiederte übereinander ; kurz vor den hinleren Ecken eine obere 
kurze glatte und eine untere glatte von etwa zwei Drittel der Körperlänge ; 
dem ausgerundeten Hinterrande stehen i kurze glatte Borsten, t nahe den Außen- 
ecken, ä näher der Medianlinie. — Die Borsten der Bauchfläche sind alle kurz 
und glatt; 3 Paar mediane, von denen die des ersten Paares einander stärker ge- 
nähert sind, als die der beiden hinteren; sie stehen auf der Höhe des ersten, 
zweiten und dritten Beinpaares; außerdem neben der Eiiilenkung jedes Beines 
eine Borste. Kleine Borsten decken den Afterkegel und stehen längs der spallfor- 
migen Oflnung. — Freßwerkzeuge weit vorragend : Kieferfü liier groß mit zwei 
dicken Wurzelgliedern, deren jedes auf der Rückenfläche eine große gefiederte 
Borste trägt , und einem großen , aus derbem Chitin bestehenden klai 
Endgliede , welches längs der Schneide eine Reihe zahnTörmiger Eindrücke trägt, 
Palpen dreigliedrig, das Wurzelglied mit einer Heihe ovaler Eindrücke, das End- 
glied nadelartig spitz, schwach gekrümmt. Beine gleich lang, das erste und zweite 
Paar auf der vorderen, das drille und vierte Paar von diesen getrennt auf der hin 
teren Hälfte des Körpers eingelenkt, fünfgliedrig ; die einzelnen Glieder mit glatte 
und gefiedorten Borsten besetzt, am zahlreichsten die 
beiden letzten Glieder, und vor der Endklaue mit 
einer längeren glatten Borste; alle Beine und Klauen 
ohne Stelzen und Haftlappen, die Klaue groß, haken- 
förmig gekrümmt, an dem konkaven Rande mit einem 
Bart langer Haare«. 

Favus. Der Favuspilz , AchoTion Sehoenleinii, 
wurde auf der Haut gesehen (3/9). 

Überziehen der Haut m\l einem luftdicht schließet 
den Firnis tötet das Kaninchen binnen ti Stunden, 
wenn die ganze Haut überzogen ist ; nach mehreren 
Tagen, sobald mindestens Ye — Va ^^^ Körperober- 
IVäche mit Firnis überzogen sind. Konstante patho- 
logische Veränderungen werden in der Magenschleim- 
haut, in den Nieren (s. Magen, Nieren) gefunden und 
der Harn enthält viel Eiweiß. Der Tod erfolgt durch' 
Urämie. 

Man hat die Todesursache allerdings meistens il 
Erkaltung der Tiere zufolge vermehrter Wärme-Au»* 
Strahlung aus den erweiterten subkutanen BlutgefSße^ 
gesucht (/.57 u. 699) und in derThat tritt nach 1— J 
M/n. langem Eintauchen warm gehaltener Tiere in Eiswasser Albuminuiie auf (SO-flt 
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Indessen wird der Tod nicht durch Wärmezufuhr verhinderl [/5Ä), selbst nichl, 
wenn mao die in Wütte gewjckelleti Tiere bei 36" Luntemperalur aufbewahrt 
[f39]. Im U Ute rh 3 utbi Ddegew ehe finden sich schon zwei Stunden nach dem Tode 
zahlreiche Ammonium'Magnesiuniptiosphalkryslalle [430 a. i59), und io den Mus- 
keln ist Harnsloff nachgewiesen (/39j . Man kann folglich wohl nicht danin zweifeln, 
daß jene Krystalle bei der Zersetzung von Harnsloff enlslehen und daß die Tiere 
demnach urämisch zu Grunde gehen. Der Grund der Retention des HurostoiTes 
liegt in der Erkrankung (Fig. 61] der scbleifenförmigen Nierenkanälchen, daraus 
folgt zunächst Venninderung der sezernlerlen Harumenge, Albuminurie und dann 
Urämie, Aus letzterer erklären sicii gleichfalls die konstanten Ekchymosen der 
Hdgenschleimhant. ~ Zieht man einem lebenden Kaninchen die Haut ab und 
näht es dann in dieselbe, so tritt nach mehreren Stunden Albuminurie, Nephritis 
und bald der Tod ein {837). 



Aufseres Ohr. 

Knorpel des SnFseren Ohres. Die Ohrmuschel ist sehr groß und lauf;; 
als ilire normale Stellung wird diejenige angesehen, wenn ihre LUn^sachse 
senkrecht auf dem Scheitel des Tieres sieht. Unter diesen Umstünden ist die 
konkave, den Eingnng zum Mealus auditorius onthailende Flüche laleralwärts, 
die konvexe Flüche raedianwürts gekehrt. In der oberen Hülfte oder der 
StftpAn ist die Ohrmuschel blaltfitrmig , wenig konkav, fast ganz eben , der 
Knorpel papierdUcn, 

Ein Anthelix ist nicht vorhanden und die Scapha gehl daher kontinuier- 
lich in diu CiiHchn llber. Letztere stellt eine Hache Grube dar, welche I alerat- 
^^rUrts konkav ist und die Mitte zwischen den Partes anterior und poslerinr 
^Briiois einnimmt. 

^^ Uelix. Nur an der unteren Külfte Ist am vorderen und hinteren Band 

^^er Uelix vorhanden, dessen Pars anterior und posterior ulso nirgends zusani- 

menhüngen. Beide Teile des Helix sind mediunwürts eingerollt, indem die 

Pars anterior sich zugleich rückwärts, die posterior nach vorn umgebogen hat. 

Die Pars posterior kvUcis ist halbröhrenförmig eingerollt, nach unten 

spitz zulaufend in den Meatus auditorius externus cartilagineus übergehend. 

Nach unten läuft sie in die schwach spiralig gebogene , nach unten zuge- 

Kipitzte, 8 — 1 mm lange Spina heUcis posterior aus. 

^^ Die Pars anterior helicis ist in noch ausgedehnterem Grade umgerollt als 

Hne Pars posterior; sie hilft eine blindsack förmige Grube, Fossa conchae, bil- 

^^en, welche den tiefsten Teil der Concba darstellt und vom Meatus auditorius 

externus cartilagineus durch eine Hautfalte von circa 5 mm Hübe gesondert 

ist. Das untere Ende der Pars anterior läuft in die dreieckige Spina helicis 

anterior aus. Die Spitze des gleichschenkligen Dreiecks, welches die letzlere 

bildel, ragt frei nach unten ; die vordere Seile des letzleren hüngt mit dem 

ebenfalls dreieckigen Scutulum zusammen. 

^ Der Triigiis hat die Gestalt einer Halbröhre mit vier Hörnern. Dieselbe 





liegt zwischen Pars anterior und posterioi- helieia, isl senkrecht gestellt 
diunwürls konkav. 

Das Cornu superius anl'erius trayi ist eine lange Spitze, die sich an dl 
hinteren Hand der Pars anterior hellcis, demselben parallel, anlegt und dl 
eigentliehe Homologon vom Tragus des Menschen darstellt. 

Das Cornu superius posterius tragt legt sich in analoger Weise an den voi^ 
deren Rand der Pars posterior helicis und bildet zusammen mit dem oberen 
Teil der letzteren den Antitragus. Zwischen Tragus und Antitragus bleibt 
eine schlitzförmige Lücke: Incisura intertragica. Das Cornu inferius anterii 
tragt ragt zwischen der Spina helicis anterior und der Pars superior des Moi 
tus audilorius externus cartilagineus abwärts und endigt frei. Das Coi'nu inf4 
rius posterius ist das kürzeste und verbindet sich an der Vereinigungsstell 
der Pars posterior helicis mit der Pars superior des Meatus audilorius externi 
cartilagineus mit beiden. 

Vas Scutulum, Schildchen, ist eine dreieckige Knorpel platte, welche 
zwischen der oberflächlichen Spina helicis posterior und der Rühre des Meatus 
I auditorius externus cartilagineus gelegen ist, sie stellt eine Verlängerung der 
Spina helicis anterior nach hinten dar. Die Form ist dreiseitig; die größere 
Seite liegt in sagittaler Richtung und medianwärts. Die untere Fläche liegt 
auf der Pars squamosa oss. occipilis. Der größte Winkel des etwa gleich- 
schenklig rechtwinkligen Dreiecks, welches das Seutulum bildet, liegt lateral- 
wärts gekehrt und die vordere Kathete hängt in ihrem lateralen Teile mit d< 
Spina helicis anterior zusammen. 

Über das Wachstum des Ohrküorpels s. 763. — Angeborener Hangel 
Süßeren Ohres ist vererbt worden, so daß eine einohrige Kaninchenrasse gezücht 
wurde [854]. 

Der Meatus auditorius externus cartilagineus bildet die Fort^' 
Setzung des Meatus audilorius externus osseus oss. temporum. Ersterer be- 
steht bauptsijchlich aus zwei knorpligen Ringen, die zusammen als Tubus be- 
zeichnet werden. Beide Ringe sind an ihrer hinteren Seite nicht gescblosseoi^ 
Die Pars superior des Meatus auditorius externus cartilagineus sendel d( 
hakenförmigen Processus uncinatits nach hinten, dessen Anfangsteil an seim 
lateralen Seite von der Spina helicis posterior bedeckt wird. 

Llgameate des Anfaeren Ohres. Zwischen den einzelnen Knorpeln des: 
äußeren Ohres finden sich mehrere Ligamente ausgespannt. 

Ligamenta auricularia annularia. Das superius verbindet die Pars 
rior tubi mit dem Tragus und Helix, das inferius ist zwischen Pars supei 
und inferior tubi ausgespannt. 

Ligamentum auriculare inferius verbindet das Seutulum mit der Sp!i 
helicis anterior. 

Ligamentum auriculare posterius zwischen Spina helicis posterior 
Cornu inferius posterius tragi. 

Ligamentum auriculare anterius verbindet das Cornu superius anterii 
trügi mit dem unteren Teil der Pars anterior helicis, so daß die trichlerförmif 
[ Gestalt der Aiirlcula in der Gegend des Tragus entsteht. 
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Muskelo des änraeren Ohres. 

UuBkeln, die vom Kopfe zu dem Scutulum gehen. 

M. iiilermedius stutulojinn Breiter, duniiei', unpaarer Muskel, gelit von 
dem vorderen Teile des medialen Rdudes des einen Scutulum num enlsprechen- 
den Teile des anderen, ohne eine Zw! sehen sehne zu haben. 

M. frontoscululaits h surcili-durien. Ursprung: Hinterer Rand des Pro- 
cessus supraorhitalisposlenoi oss froDtis. Verläuft nach rUckwarls, verbindet 
sich zum Teil mit den Fdsein des M. scutiilo-auricularis superior iinticus, In- 
sertion : Die andere Hillfte seiner Fasern setzt sich an das vordere Ende des 
Scutulum. 

M. cei-^vicosciUularis. Ursprung : In der Medianlinie von dem sehnigen 
Ligamenlum nuchae, mit einem zweiten Kopf [818] von der lateralen vorderen 
Ecke der Pars squamosa osa. occipilis. Verlauft schmaler werdend lateral- 
würts und nach vorn, liegt teilweise unter dem M. intermedlus scutulorum, 
legi sich mit seinem hinteren Rande an den vorderen Band des M. cervico- 
auricularis. Insertion : Medialer und hinterer Rand und hinterer Winkel des 
Scutulum, 

Muskeln, die von dem Scutulum an den Ohrknorpel gehen. 

M. scululo-mn'ictüaris superior anticus. Ursprung: Voi-derer Teil der 
oberen Flüche des Scutulum. Nimmt Fasern des M. frontoscutnlaris auf. In- 
sertion : Mit einer glanzenden Sehne an den vorderen Teil der lateralen AuBen- 
Qäche der Pars anterior helicis. 

M. scutulo-auricularis superior posticus. Ursprung : Hinterer Teil der obe- 
ren Fläche des Scutulum. Insertion* Laterale Außenfläche der Pars anterior 
helicis hinter dem M. seutulo-auricularis superior anticus. 

M. sadulo-auricvlaris inferior. Ursprung: Mit seinem ersten Kopfe 
von der unleren Flache des Scutulum; mit seinem zweiten Kopfe von der 
Spina helicis anlerior. Insertion: Unterer Teil der lateralen Außenfläche der 
Pars anlerior helicis. 

»Uuskeln, die vom Kopfe ao dem Ohrknorpel gehen. 
M. parotideo-auricularis anticus. Ursprung : Hangt mit dem M. platysma 
zusammen, beginnt in der Gegend des unteren Randes des Corpus und am 
Angulus maxillae inferioris. Liegt an der lateralen Fläche des M. masseter. 
Verlauft nach hinten und aufwärts. Insertion : Laterale Außenfläche der Pars 
anterior helicis. 

M. parotideo-auricularis posticus. Ursprung ; Haut des Halses hinter dem 
hinteren Rande des Ramus maxülae inferioris. Insertion: Hinter dem M. paro- 
lideo-auriculaHs anticus, auch an die Spina helicis posterior. 

M. maxillo'uuricuturis . Ursprung: Hinterer Rand des Processus lem- 
poralis oss. zygomatici und laterale Fläche dos Kiefergelenkes. Insertion: 
iale Flache der Pars anterior lielicis. 
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M. temporo-auricularis. Ursprung : Vertiefung des Os temporum vor dem 
Meatus auditoi-ius externus osseus. Füllt die Furche zwischen Pars anlerior 
helieis und Tragus aus. Insertion : Laterale Außenüache der Pars anterior hell- "- 
eis tlber der Spina helicis anlerior. S 

3/. cervico-auricularis. Ursprung: Ligamentum nuchae. Legt sich mtffl 
seinem vorderen Rande an den hinteren Hand desM. cervicoscutularis, sendet 
auch einige Fasern an deu hinleren und lateralen Winkel des Scutulum. In- 
sertion: Mit ausstrahlenden Fasern an die initiiere Partie der medialen Flache 
der Concha. 

M. vertico-auricularü. Ursprung : Oberster Teil des Ligamentum nuchae« 
Insertion: Unter dem M. cervico-auricularis; sendet auch einige Fasern t 
den hinteren Band des Scutulum. 

M. occipito-auricularis. Ursprung : Ligamentum nuchae, nimmt Fasai 
des M. frontoscutularis auf. Insertion : Bedeckt vom M. vertico-auricu Iuris a4' 
die mediale Flache der Concha. 

M. helico-occipitalis s. occipitotubularis [148). Ursprung: Ligamentum 
nuchae. Insertion : Spina helicis posterior, 

Muskeln, die zwiaolien den Teilen des Obrknorpels aich befinden. 

M. trunsversus nuricutae. Erstreckt sich am hinleren Teile der medialea. 
Fläche der Scapha und Concha. 

M.tragicus major. Ursprung; Spina helicis anlerior. Insertion: Vordere^ 
Teil der lateralen Flüche des Tragus und der laleralen Außenfläche der Pars 
posterior helicis. 

M. Iragicus minor. Ursprung : Unterer Teil der lateralen Außenfläche dtf 
Pars anlerior helicis. Länglicher, schwacher Muskel mit horizontalem Faser- 
verlauf. Insertion: Untersie Partie der Uiteralen Außenfläche des Tragus. 

M.tragicus minimus. Liegt in der Furche zwischen Tragus und Pars po- 
sterior helicis. 

M. helicis superior. Liegt in der Furche zwischen Tragua und Pars a 
terior helicis. Ursprung: Hintere Außenfläche der Pars anlerior helicis. Inse^ 
tion : Medialer Rand der medianw^rts umgebogenen Pars anterior helicis. 

M. helicis inferior. Ursprung: Spina helicis anlerior. Insertion: Unter- 
halb des M. helicis superior. 

Wirkungen der Uuskeln dee äulberen Ohresi 

Sämtliche Muskeln werden vom M. facialis versorgt und wirken wohT 
niemals isolirt. Die Mm. Irans versus auricuiae, tragici major, minor und 
minimus, sowie die Mm. helicis superior und inferior erweilern das Ohr. Die 
Mm. scutulo-auriculares superiores anticus, posllcus und scutulo-auricularis 
inferior stellen das Ohr auf dem Scutulum fest beim Aufrichten desselben. 
Die Mm. intermedius scutulorum, fron tos cu t ul ares , maxillo-aurieulares und 
lemporo-auriculares richten die in sich festgestellten Ohren auf, wenden dereo 
laterale Flachen nach vorn, ospitzem die Ohren. Die Mm. cervicoscutularis, 
cervico-auricularis, vertico-auricularis, occipito-auricularis und helieo-occipi- 
talis xielien das OiuTUckwarls ; letzterer wendet die vorwärts gerichtete laterale. 
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he wieder lateralwarls. Die Mm. püiolideo-aurlculares anlicus und posti- 
Eiehen das Ohr herab. Wahrscheinlich bedingt gleichzeitige Kontraklion 
aller MuskelQ das Spitzen der Ohren und 

Erweit«rungderConcha; beimNachlassen ^'^ *** 

der Kontraktion sinken sie in ihre ge- 
wöhnliche Buhelage. 

Vergl. über die Ohrmusk^ln 67, i48, 
451; über tn Hl trat! on des Perichonclriiim 
mittels Injektion von Natriuinindigsulph»! 

Pulholot;isclie Anatomie des 
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' Irauniatischer Veranlassung entstandene 
Othämatome [Pig. 6S) vor, wobei der 
völlig gesunde Knorpel sekundär durch 
Narbenkontraktion Einschrumpfungen und 
Verbiegungen erleidet {i49 u. /5/). — 
Durch Impfung von Rolugifl erzeugte 
brändige Zerstörung des äußeren Ohres 
ist abgebildet worden [433). 

Parasiten des äußeren Ohres. 
is externa entsteht seltener durch 
Symbiotis cutticuli s. Dermatophagus, 
bäußger durch Dermalodectes cuniculi s. 
Dermatokoptes. Im Meatus auditorius externus bilden sich dicke Schmal Kpfröpfe, 
welche lebende Milben enthalten. Die Dimensionen sind Tolgende [452] in mm: 
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Einmal wurden Larven von Musca vomitoria im Üußeren Gebörgnnge be- 
obachtet (^52). 

Blullauf im Uußeren Ohr. Um die Zirkulationsveriindenmgen im 
Süßeren Ohre, z. B. mich Durchschneid ung des N. sympalhicus derselben Seile 
L Halse bequemer wahrnehmen zu können, ist das Calciumsulphhydrat als 
zweckmäßiges Enthaarungsmittel empfohlen worden [454). Man bestreicht mit 
der wässerigen Mischung das Ohr auf beiden Seilen und entfernt nach (0 — 15 
Minuten die trocken gewordene Mischung samt den Haaren mit einem Messer- 
* rucken. — Über Gefrieren lassen der Ohren vergl. 740. 

Direkter Übergang von kleinen Arterien in kleine Venen ist beschrieben wer- 
L (4äS]\ da die Injektionen jedoch mit undurchsichtigen Massen (Zinnober) 
kvoi^eBommen wurden, so sind Tau.4chungen nicht ausgeschlossen. Vergl. S. 64, 
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M. temporo-auricularis. Ursprung: Vertiefung desOs tempr i>ars lyni- 
Meatus auditorius externus osseus. Füllt die Furche zvviscfa'' . ihrer media- 
helicis uud Trascus aus. Insertion : Laterale AuBenflüche der schlössen. 
i'is über der Spina helicis anterior. leine Nebenhöhle, 

M, cervico-auricularis. Ursprung: Ligamentum <-'Wi), welche in der 
seinem vorderen Rande an den hinteren Rand des M . temporum und dem 
auch einige Fasern an den hinteren und lateraler Die mediale Wand des 

sertion: Mit ausstrahlenden Fasern an die mitt^ an ihrer lateralen Seite: 

der Coneha. :^t annähernd sagittal: die 

M. rertico-auricularis, Ursprung : Ob 
Insertion : Unter dem M. cervico-auric 
den hinteren Rand des Scutulum. 

M. occipito-auricularis, Urspr 
des M. frontoscutularis auf. Ins' 
die mediale Flache der Gonchr 

M. helicaH>ccipitalis s. y . 
nuchae. Insertion : Spin' ^ 

"9 : innp>- Vatb petromastnidea des linken 

-_ - - -. ^'* l^rvm.yon Ostemporam, von nnten. C^ C'el- 

MUBJcelllt Ole .-•.l.**y/3featii» lulae maatoideae. /*m Fossa mns- 

•■''^•'^ fm Proces- cularis mqjor. Pr Proinontiirinni. 

m fv*nn99w»^ "".i'^li^f.-nvienBtj- /*o Fenestra o^-ali». /'r Feuestra 

m. u un9wr .";- \.^ 'pnilatympani. rotnnda. Pm Proepssns mastoi- 

Flclche der SC^ '<".<-•* ^^*"' *^^"®' *" optischer Verkürzung. 

JU.trar , . j , 

Teil der ' wand zeigt das stark vorspnngende Pf-omoiitorium (Fig. 70 

posterio . ^.'/'^ ijteralwärls gerichtete Konvexität der Sulcns tympanicus 

y ./*' '^'i^^Jii'fUS beginnt in der Fossida petrosa mit einem feinen Loche, 
Pars ',.*'' '7^ft'fl'^'*^*" Fläche der Pars petrosa oss. temporum, dicht neben 

Mitte der- 
aquaeductus 
>iese drei 
/iV^'en annähernd in einer Ilorizonlalebene. Der Sulcus tympanicus läuft 
t^to'^'J^r Fenestra rotunda ziemlich horizontal nach vorn, biegt sich vor der 
u"'"^^ ovalis nach oben , geht zwischen der letzteren und hinter der Cu- 
'*iN itH-h'^**® >" ^^^ Fossa muscularis major (s. unten) und mündet am oberen 
Mw'*" J«?"^^'^^" '^"^ **^^ Außenseite der Pars petrosa. Das Promontorium zeigt 
'^^^incin hinteren Abhänge die rundliche Fenestm ovalis s. vestibuli ;Fig. 70 
fo , u"*^'* <'^*'*'**elben und mehr nach hinten die kleinere, nach hinten gekehlte, 
lüBg^^^^^- ^»»l^einhaut verschlossene Fenestm rotimdü s. Cochleae (Fig. 70 Fr) 
uod über beiden den teilweise offenen Canalis facialis s. Falloppiae, der inner- 
halb des Knochens, weiter nach vorn ein Knie, das (Metnt canalis facialis bildet. 
Dasselbe kommuniziert durch eine feine Öffnung mit der vorderen Fläche der 
Pars petrosa oss. temporum und von da sU;igt der feine Salcas petrosus ante- 
rior über die vordere Fläche der Bulla tympani herab. Unter dem (lenu canalis 
facialis, nach vorn und aufwärts vom Promontorium und \(m der Fenestra ova- 
lis lieizt an der medialen Wand des Gavuni tym])ani die tiefe, ovale, mit ihrer 
Läntisachse saizittal und abwärts gerichtete Fossa muscularis major hjmpam 
(Fij^. 70 Fm). Dieselbe geht an ihrem \ orderen Ende nach unten in eine al>- 
8 und hitenilwüris gerichtete Spalte, Fissura muscularis lympan i iXher, 
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^ziemlich gleichmäßig von der Pars tympaniea und pelroniastoideü oss. 

a gebildet wird. Sie ist so eng, daß sie noch der Trennung beider 

's flacher Sulcus auf der medialen Fläche der medialen Wand der 

leint. Hinter dem Promontorium, hinter der Fenestra ovalis 

ler Fenestra rotunda zeigt sich die kleine Fossa muscularis 

^ den M. slapedius. 

Tt^W and gehl in den kurzen Ganidis lubarius über' median- 
j mündet der Canalis carolieus. Der Canalis lubarius wird 
tahme seiner medialen Wand, von der Pars tympaniea ge- 
_ .^ ^ 'iticus liegt ebenfalls in letzlerer [Fig. 71 Cc] und nur das 

^^^k t iilernum hauptaaehlich in der Pars petromasloidea. Von vom 

^^^^ , undet sieh an der vorderen Partie des Os temporum über dem 

^^B j iiipanicns am weitesten medianwürts das Foramen earoticum inler- 

^^^ illohl neben demselben lateralwjJrls und nur dureh eine ganz dünne, 
^Bnlkale Scheidewand gesondert die vordere Mündung des Canalis lubarius; 
'' In etwas größerer Kntfernung oberhalb des letzteren die Ftssura museularis 
lympani. Dicht über dem oberen Bande der Fissura museularis liegt eine 
punktförmige Öffnung, dureh welche der Sulcus tympanicus an der Vorder- 
llache der Pars petrosa oss. temporum zwischen Pars tympaniea und petro- 
masloidea dicht oberhalb der Fissura museularis die Paukenhöhle verlaßt. 

Die laterale Wand des Cavum lympani 
enlbült das ovale, ziemlich senkrecht stehende , ein p.,^ ., 

wenig nach vorn gerichtete, medianwärts koDkave 
Trommelfell, oder Jüembrann lympani. Letztere ist 
in dem regelmüßig oval geformten, oben nicht ge- 
schlossenen .4nn»/ujf^m;jani [Fig. 71 j4;) ausgespannt, 
welcher den unteren Rand eines halbmondförmigen, 
nach unten konvexen Wulstes bildet. Am frischen „ . . , . , 

. . ■ . ... 1 ^"^ tympinic* d«a nchtuB Ob 

Präparat zeigt der Annulus tympani mit dem be- i"mporiiiD,Tündermediiiii.BBflitD. 
Bchriehenen, durch die dünne Membrana lympani vUAnnBins tjmijaiiiüiw. ÄiBmu 
durchschimmernden Wulst, von der medialen Seile yiiip»n. 

her belrachleL, eine frappante Ähnlichkeit mit einem 

Hufeise» , dessen konvexer Rand nach unten gerichtet ist. Die oberen freien 
Enden des Annulus lympani springen etwas zugespitzt gegeneinander hervor. 
Oberhalb derselben beflndel sich dann wieder eine merkliche Ausschweifung 
nach vorn und hinten, wodurch au der medialen Wand des Meatus audilorius 
exlernus osseus eine zweite ovale Öffnung gebildet wird, welche durch die 
erwähnten vorspringenden Knden des Annulus tympani von dem Lumen des 
letzteren abgegrenzt wird. Nach oben setzt sich die beschriebene Aus- 
schweifung bei jüngeren Tieren in eine spiller durch Verknöehening ge- 
schiossune, vertikale Fissur des Meatus audilorius externus osseus fort. Diese 
ovale Öffuung in der Pars lympanica korrespondiert mit der Cavitas tympani 
accessoria in der Pars pelroniasloidea ; sie wini von der Schleimhaut der Ca- 
vitas tympani accessoria und von dem durch eine Fortsetzung derBeinliaul an 
letztere Schleimhaut gehefteten inneren Überzug des Meatus audilorius exter- 
, BUS osseus verschlossen. In der Membrana tympani befindet sich eine Knor- 
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Iplalle [136]. 



Die Gehfirkn Scheichen stellen die Verhintlung zwischen dem TroinrnS^H 
feil und der Fenestra ovalis her. ^^| 

Der Malleus hal ein dickes, njit einei' Sütlel form igen Gelenkflüche ver^| 
sehenes Capitulum, ein dünnes , rnndliches Collum , ein säbelförmiges Manu- 
brium. Die Ränder der lateralen Flache des letsteren sind bedeutend hervor- 
springend, wahrend die Schneide der Säbelklinge medianwarta siebt; am 
oberen Ende des Manubviiim sitzt der medianwärts gerichtete Processus mvsat^M 
laris, an welchem sieh der M. mallel inseriert. Der Ih-ocessus longits liegt ^^| 
oberen Hände des Trommelfelles; der Processus brevis ist abgerundet. "H 

Der Incus zeigt auf der vorderen Flache des Körpers eine sattelförmige 
Gelenkfläche für den Malleus. Das Crus longum ist zugespitzt und mit einer 
Rinne versehen, das Ci'us breve kurz und stumpf. Das Os lenliculare liegt 
schi-ag und stellt eine Äpophyse des Crus longum dar. 

Der Stapei ist fast gleichschenklig dreieckig, mit hervorragenden Hau 
dem; das Capitulum artikuliert mit dem Os lenticulare und sitzt auf einai 
kurzen Collum; die Crura sind geradlinig, das posterius ein wenig dicker 8 
das anterius ; die Basis blasenartig aufgetrieben und mehr rundlich, man k 
daher den Stapes auch glockenförmig nennen. 



Muskeln des mittleren Ohres. 

Sie sind verhältnismäßig stark; nur zwei existieren. 

M. mallei ist ca. 8 mm lang. Ursprung: Von der unteren Flache der 
Ala magna oss. sphenoidei an der lateralen Seite des N. masillaris inferior vor 
dessen Äustrittsstelle aus dem Foramen lacerum. Der sehnige Ursprung geht 
durch eine Spalte, die Fissura muscularis tympani, zwischen Pars tympanica 
und petromastoidea oss. lemporum, in relativ großer EnlfernuDg von der 
Tuba Eustachi!. Der Muskel liegt in der Fossa muscularis major tympani, wird 
von der Schleimhaut bedeckt, so daß die Innenflache der Bulla tympani glatt 
ausgefüllt erscheint, so lange die Weichteile erhalten sind, und lauft lateral- 
wärts und nach vorn. Insertion: Mit einer kurzen, festen Sehne an den Pro- 
cessus muscularis mallei. 

M. stapedius ist 2 mm lang. Ursprung: Fossa muscularis minor hinter 
der Fenestra ovalis, oberhalb der Fenestra rotunda. Der Muskel liegt ziemlicb 
horizontal, seine dünne Sehne verläuft nach vorn. Insertion : Collum slapedis. 

Tuba Eustachi! verlauft anfangs in der Pars tympanica oss. lemporuri] 
im Canalis tubarius, unterhalb des M. mallei, geht in eine ca. i cm lange, 
knorplige Röhre von 0,5 mm über, welche an der lateralen Seite des M. lon- 
gus colli verläuft und in den Pharynx mündet. Die Knorpelröhre ist nicht ge- 
schlossen; der Knorpel zeigt nämlich auf dem Querschnitt die Figur eines 
Halbmondes; seine Zellen sind fettreich. 

Parasiten des mi liieren Ohres. Die Gregarinose oder Psorosperrai 
knnliheil [S. S3) erstreckt sich von der NasenschleimhHiil auf die Schleimhaut 
Tab^i Eustachii, der PaiitenhÖhle , auch auf den Uußereo GehÖrgaog nach Pei 
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i ralioQ des Trommel feiles. Zuweilen pfluozl sich die Entzündung »iif das Labyrinth 
Ltmd die Dura mater des Gehirnes fort [152]. 

Der Unterschied zwiÄciien Sjcherheilsröhre und Hiilfsspalle ist deullicli 
I (verg!."37, S. Mi). 

Inneres Ohr. 

Das innere Ohr oder das Labyrinth besteht jius dem Veslibulum nebst 
drei Canales semicireulares und aus der Cochlea. 
Veslibulum. Dasselbe stellt eine in der Pars petromastoidea oss. tem- 
porum eingeschlossene Höhle von unregelmäßig würfelftirmiger Gestalt dar. 
Durch eine von der medialen Wand ausgehende Leiste zerfallt dasselbe in 
einen Becessus sphaerkus and ellipticus. Die laterale Wand kommuniKiert durch 
die Feneslra ovalis mit dem Cavura tympani. 

Die Canales semicirculares werden als superior, posterior und 
lateralis unterschieden. Diese Bezeichnungen sind von der Richtung herge- 
Dommen, welche die jeden Halbkreis halbierenden Radien anzeigen, und es sind 
mithin die konvexen Runder der Canales semicirculares nach oben, hinten und 
lateralwHrts gerichtet. Ihre Ebenen sind nach den drei Koordinaten des Raumes 
orientiert und schließen miteinander körperliche, rechte Winkel ein, was aber 
beides nur annähernd der Fall ist. Die Ebene des Halbkreises steht beim Ca- 
natis semicircularis superior vertikal und frontal, mit dem lateralen Teile 
etwas nach vorn gerichtet. Die Ebene des Canalis lateralis liegt horizontal, 
etwas nach unten abweichend ; diejenigen des posterior vertikal und sagittal. 
Der Canalis posterior wird von der Ebene des Canatis lateralis annähernd so 
halbiert, daß der obere Abschnitt des ersteren um etwas größer wird , als der 
untere. Das obere Ende des Canalis posterior mtlndel mit dem medialen des 
Canalis superior zusammen in das Veslibulum; die tlbrigeu Mündungen sind 
petrcnul. Die Canales semicirculares haben regelmäßige, kreisförmige Bie- 
gung und zylindrische Form; ihre Dicke ist im Verhältnis zur Longe geringer 
als beim Menschen. Die Ampullen sind im VerhSllnis zur Dicke des übrigen 
Teiles der Bogengänge im Vergleich zum Menschen stiirker. 

Verhältnis ist wie ■( : t (/57). An" den hüutigen Säcken des Vestibuliim 
finden sich sternförmige Pigmenlzellen und im Innern Oloiithen. 

Eröffnung des Vestibutum {i58). Die Fossa mastoidea wird aufgebrochen, 
r FloceuIuB cerebelli soll in die Schadelhöhle geschoben werden [was natürlich 
licht ohne Zerstörung desselben abgeht , W. Krause] , der Boden der Fossa ma- 
lidea wird lUngs dessen medialem llandf angebohrt und dabei zugleich das Vesti- 
:^ulum eröffnet. Nun kann man mittels einer feinen Glasröhre die Perilymphe auf- 
durch eine Kaulschukröhre, die mit ersterer verbunden ist, abwechselnd 
Luft einblnsen, was 5— (Omal wiederholt zu werden vermag. Sogleich entstehen 
Augenbewegungen, nämlich bilateraler Nystagmus, ferner Bin- und Herpendeln 
des ganzen Kopfes ; beide Erscheinungen sollen auch bei mechanischer Reizung 
des häutigen Labyrinthes eintreten. Man kann auch die Sacculi und hüutigen Am- 
pullen herau,sziehen oder durch reine konzentrierte Salpetersäure zerstören. 

Verletzung der Canales semicirculares. (Klourens, Bernhardt s. 4i, S. 546.} 
Bei jungen Tieren wird ein Hautschnitt in der Mitte zwischen dem hinteren Rande 
des Dnterkieferastes und dem vorderen Rande des Meatus andilorius exlemus ge- 
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führt, Muskola und Venen gesclioul. Die Pars Lympuulca oss. lemporum 
freigelegt und aurgebrochen, der Canalis semicircularis lateralis liegt 
Höhe mit dem Mealus auditorius externus osseus, der Caualis semicircularlB 
sterior wird an der hinleren Wand der Höhlung aufgesucht, der superior ii 
Gehiro Verletzung kaum zu erreichcü. 

Verletzung oder Zerbrechen der Bogengänge bewirkt intensiven Nysti 
ferner Rotationen um die Längsachse nach der verletzten Seite hin 
nach der Opernlion auch Störungen im Sitzen und Laufen {t60), Erstere Erscl 
nungen werden ebenfalls durch Druck Steigerung in der Paukenhöhle hervoi 
rufen, wenn eingespritzte Flüssigkeiten durch die Feneslra rotundi 
rinth und durch den Aquaeductus vestibuli in den subduralen Raum gelangt sind 
(/S9|. Femer entstehen jene Erscheinungen durch Verletzung eines N. acuslicus; 
die Zerslärung des In der Fossa mastoidea gelegenen Fiocculus cerebelli ist dabei 
irrelevant {iS8], — Bei der Verletzung des N. acuslicus werden auch die Crura 
cerebelli ad medullam oblongntam in U illeid en.scliaft gezogen und jedenfalls durch 
Auslließen von Blut und Cerebrospinalflüssigkeit [s. Jedoch letzlere} Nebenwir- 
kungen in Gang gesetzt, die eine sichere Beurteilung der Funkliou der Bogengänge 
ausschließen. Andererseits [iS8] hat man die Erscheinungen auf Gehörschwindel, 
Vertigo auricularis, zurückgeführt, der auf einem Rel1e\ von den Veslibularendcn 
des N. acusticus auf die Augenmuskel nerven beruhen soll. Die kolossalen Neben- 
verlelzungen, welche das Einbtasen von Luft nach der oben angegebenen Melhode 
in der Nachbarschaft der Medulla oblongata etc. unvermeidlich hervorbringt, 
machen auch diese Annahme zum mindesten sehr unsicher, und die gleichzeitigen 
UDvermeidlicbeu Hirnläsionen scheinen vielmehr das Wesentliche zu sein (^59). 
Da für die außer den Kaniuchen zu die^sen Experimenten benulzteri Tauben die- 
selben analomischen Vorbedingungen wiederkehren, so kann man hiernach die 
meistens angenommene Funktion der Bogengänge ab eines Organes für den Rauu^T 
sinn (S. 58) oder die Empfindung stalischen Gleictigewi etiles keineswegs als bevJ 
sen ansehen. Sicher ist nur, daß Tiere, die eine Cochlea oder Lagena haben, 
Zerstörung der Bogengänge noch hören könneu [(58). — Vergl. auch /fiO, 

Ohne weilpre Präparation als Eröffnung der 
Fossu niastoided oss. tcniporum von hinten Itißl sieh 
der Verlauf der drei Canales seniicirculares in der 
Pars petro mastoidea sehr deutlich orkenncn. Der 
Canalis seuiicircularis superior unij^iohl bogenförmig 
{Fig. 73 Cs) den oberen, medialen und l.-iloralen 
',i'^" Rand des Einganges der Fossa masloidca. Sein tue- 
'y',' ' diales Ende mUndct oberhalb und etwas nach hinteo 
''1^^; vom Meatüs audilorius inlernus mit dem \orderen 
don Ende des Canalis semicircularis posterior Eusam- 
j"- men. Der obere Teil des Canalis posterior erscheint 
1. ' hervorspringend an der lateralen Oherllüche der 
medialen Wand der Fossa mastoidea. Eine in der 
Ebene des Canalis lateralis gelegene horizontale Knodienplalte hildel den 
Boden der Fossa mastoidea. Der laterale Teil desselben ist an der medialen 
Wand der Cavitas tjmpani accessoria, oberhalb des M, stapcdius und mit 
seinem vorderen Ende an den Canalis facialis grenzend ohne Prilparalian 
sicfalbar. 

Coc/ilea. Sie Hcgl vor dem Veslibuluni und vor der pL'nestra 



JUIft- 



»li^J 



SJnnes-Appsrate. Ig3 

M-hatb des PronionLorium und ihre Cupula annaherod in gleicher llorizonlal- 
leDe gerade uach vorn von der leizleren. 

Die Cocbleahut 2'/2 WJndiiugen; das luternle Eude ihrer Achse ist ein 
wenig abwcirl» geneigt; die Seal» tympani ist in der ersten halben Win- 
dung geräumiger als die Scala veslibuli. Der Canalisspiralis liegt in der Wiir- 
fl der Lamina spirulis; sein Querschnitt ist eiförmig; der spitzere Teil ist 
gen die Peripherie der Cochlea gerichtet. (Vergl. iSi.) 
Die äußeren Haarzellen im Neuro-Epithel des Ductus cochlearis enthalten 
nach Hensen (vergl. 37, S. 1,13) einen Spiralkörper. — Ober die Nervenen- 
digung vergl. 777; über den mikroükopischen Bau des Duulus coclilcaris und 
Beines Epithels vergf. 835. 
Aquaeductus Cochleae und veslibuli. Ersterer ist relativ weit und 
kurz, entspringt aus der Scala tympani hinter der Fenestra rotunda; seine 
äußere Öffnung, Äpertura aquaeductus Cochleae , liegt innerhalb des hinteren 
Teiles der Schüdelhöhle dicht oberhalb des Foramen jugulare. Der Aquae- 
ductus vestibuli ist verhol tnisniäßig lang und eng; er entspringt aus dem 
Vestibulum, nahe der Stelle, wo die Canales semicirculares superior und po- 
sterior zusammen einmünden; er begleitet das mit dem oberen vorderen Ende 
desCanalis semidrcularis posterior vereinigte mediale Ende desCanalis semi- 
circularis suporior; seine iJuBere Öffnung, Äpertura aquaeductus veslibuli, be- 
endet sich niediimwärts neben der Mitte des medialen Randes des Einganges 
der Fossa mastnidea, nach hinten und oben vom Healus auditorius internus, 
und stellteine enge, trichterförmige Spalte dar. 
^^ Aus den Aperturae der Aquaeductus treten kleine Venen des inneren Ohres 

^^^ans; die des Aquaeductus vestibuli mündet in den Sinus lran.>;verstis ; diejenige 
^^B^es Aquaeductus Cochleae in das untere Ende des genannten Sinus [s. Angiologiej. 



Auge. 
Orbita. 
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Die knöcherne Augenhöhle ist nach unten offen [S. 40), ihr oberer Teil, 
die eigentliche Orbita, wird von dein unteren Teil durch eine ziemlich hori- 
zontale Scheidewand gesondert: Membrana orbiluUs. Dieselbe besieht aus 
Bindegewebe mit zahlreichen elastischen Fasern und BUndeln von glatten Mus- 
kelfasern. Durch das Vorhandensein dieser Membran wird ein Hohlraum ge- 
bildet, worin sich der Bulbus bewegt. Derselbe hat annühemd die Horni einer 
vierseitigen llohlpyramido. Die Basis dieser Pyramide ist lateralwärts gerich- 
tet und im Mittelpunkt der Basis liegt das Zentrum der Cornea. Die Spitze 
oder der Grund der Augenhöhle liegt medianwilrls ; die geschlossenen Seilen 
der Pyramiden sind nach obon, unten, hinten und vorn gerichtet, Die mediale 
Wand der Augenhöhle dos Menschen ist also die vordere beim Kaninchen, die 
laterale des Menschen die hinlere. Die vordere Wand ist nichl rruntnl ge- 
stellt, sondern steht vertikal, schräg laleralwilrts und nach vorn gerichtet. Die 
obere Wantf ist etwas konkav. Die untere Wand wird lateralw^rLs vom 
•MS zygonuilicus, im Übrigen von der Membrana orbilalis gebildet; an der 
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^M BegrenzuDg derhioleren Wand beteiligen sich laterahvarls das Lig. orbi- 

^H läie und der Processus zygoDtalicus oss. tempoi 

^B tinlerhalb der Membrana orbitalis liefen vorn der Processus aiveolai 

^H oss. maxillaris superioris und die Gl. infraorbilalis, hinten die Mm. pterygot 

^H deus eslernus und leniporalis, lateralwürls der M. plerygoideus inlernus' 

^H medianwUrts verlauft der N. masillaris superior von hinten nach vorn. 

^M gemannten Teile nebst dem Ramus maxillae inferioris sind es hauptsächli 

^M welche die unlere, nach unten offene Partie der Augenhöhle: das Cavum orbt 

^m tale (S. 10] ausfüllen 

■ ir 



Augenlider. 






Die Palpebrae superior und inferior sind am freien Rande pigmentiert und 
tragen eine Reihe von steifen Borsten oder Cilien. Sie enthalten kein Enorpel- 
gewebe, werden durch schwache Ligamenta palpebralin nasale und temporale 
verbunden und zeigen eine einfache Reihe von kurzen Meä>om'schen Drüsen,. 
Die Palpehra inferior besitzt in der Mitte ihrer Schleimhaut eine längli« 
horizontal gestellte, flache Erhabenheit, welche aus ca. 7 — 8 dichlgedränglflo 
Lymphfollikeln besteht. — Die Palpebra terlia ist homolog der Plica semilunaris 
conjunctivae des Menschen, der Membrana nictitans der Vögel. Sie wird von 
einer scheibenförmigen, nach vorn konvexen, nach hinten konkaven, am nasa- 
len Augenwinkel befindlichen Knorpelplatte gebildet, welche auf beiden Seiten 
mit Schleimhaut Überzogen ist. Sie scheint nach gleichem Radius wie der 
Bulbus gekrUmmt und schmiegt sich der Form des letzteren genau an. Auf 
dem vorderen pigmentierten Rande sitist eine Reihe von Papillen. — Im nastt- 
len Augenwinkel befindet sich die Caruncula lacrymalis. Sie ist 6 mm " " 
8 mm breit {i67), mithin kleiner als beim Menschen. 

jpressar palpebrae inferioris. Schwacher kleiner Muskel ; entspringt' 
von der AußenQtiche des Processus zygomatici oss. masillaris superioris, ver- 
lauft, vom M. orbieularis palpebrarum bedeckt, schrlig na^h hinten aufsteigend, 
zur Schleimhaut des unteren Augenlides am nasalen Winkel, welchen er her- 
abzieht und den Thranenabfluß befördert. (Von Hilgendorf entdeckt, 848. 
Die Knorpelzellen der Palpebra terlia enthalten viel Fett. — Am oben 
Augenlide sind 46, am unteren iO Meibom'sche Drüsen vorhanden {f63). — Diö 
Lymphfollikel der Palpebra interior sind nach Einlegen des Augenlides ii ~ 
leicht mit bloßem Auge zu sehen. Sie sind konstant, bilden eine Gruppi 
Bruch' sehen Haufen , die einem Peyer'schen Haufen des Dünndarmes analog ist, 
und haben durchiuis nichts mit der Irachomatösen Augenenlzündiiiig xu schalTeD^ 
was Einige annehmen zu können glaubten (vorgl. i6S und 464). 
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Es ist nur ein einziger Cnnalicnlits ktcn/mulis [inferior] vorhanden (ebenaic^ 

wie beim Hasen, tßS). Derselbe ntUudel auf der Schleimhaut des unlerea 

Augenlides, 3 — 4 mm vom freien Rande des letzteren entfernt, nahe dem 

nasalen Augenwinkel, am unteren Ende der Caruncula lacrymalis, mit einem 

^^mcium lacrymule. Das letztere ist leicht sichtbar, hat einen wulstigen Rand, 
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welcher Knorpelzellen enthält. Der CanalJcuIus lat^rymalis lüuft in horizon- 
taler Richtung nach vorn, stellt eine dreiseilige ilohlpyramide dar. Die obere 
Wand ist schmaler als die nasale und temporale : die Spitze der Pyramide liegt 
im Punctum lacryinale; die Länge beträgt ca. 1 cm, das Lumen 3 — 3,5 mm 
(yff7), in der Nahe des Punctum lacrymale jedoch nur 0,2 mm. Der Canali- 
culus lacryraalis geht nach vorn, ohne daß ein bestimmt abgegrenzter Saccus 
lacrynialis vorhanden wäre, in den Ductus nasolacrymalis über. Letzterer ist 
3 — i cm lang, verlauft mehr horizontal nach vom und abwärts, anfangs dem 
knöchernen Ganalis nasolacrymalis folgend, dann an der lateralen Seite der 
medialen Wand einer vom Nasenknorpel gebildeten Tasche [S. 193), gelangt 
vor der vorderen Nasenmuschel naher an die OberQUche der Schleimhaut und 
niUndet spaltförmig vor der Concha anterior [bei natürlicher Kopfhaltung des 
Kaninchens (Fig. 1, S. 8) unter (Erste Aufl. S. 127 — vergl. /67j derselben] 




nahe der vorderen Nasenöffnung. Sein Durchmesser betrügt betrügt 2 — 3 mm; 
in demselben lindet sich häufig [166] an der Mündung des Canaliculus laerymalis 
eine halbmondförmige Klappe {/67), Viilvulu laerymalis. Im hinteren Teile ist 
der Ductus iiasolac.rymalis von knöchernen Wänden, die von dem Semicanalis 
lacrynialis des Corpus oss. maxillaris auperioris gebildet werden, in der Lunge 
von etwa 2 cm umschlossen; der vordere Teil ist membranös und kann in 
transversaler Richtung so komprimiert werden, daß die Schleimhaul Ilachen 
aufeinander liegen. Derselbe beginnt unterhalb der vorderen Muschel und 
verlauft gebogen nach oben und vorn (Fig. 73). 

M. zygomaticolacrymaiis. Ein 5 mm hreiles, aber dünnes Muskelhündel ent-' 
I springt vom vorderen Ende des oberen lateralen Randes des Os zygomaticum und 
l'Terläuft zur Wand des Canaliculus laerymalis, sowie zum Lig. palpebrale nasale 
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In den Anfang des Canaliculus lacrynialis seUt sich das 0,017 mm dicke ge- 
schichtete Plattenepithel der Conjunctiva fort, dann folgt geschichtetes Zylinder- 
epithel von 0,037 mm Dicke. 

Mikroskopische Zottenfalten, die das vordere Ende des Canaliculus lacrymalis 
(den fälschlich sog. Saccus lacrymalis) auskleiden, sind bis 0,06 mm hoch; sie 
tragen ebenfalls Zylinderepithel. 

Dagegen flimmert das 0,033 mm dicke Zylinderepithel des Ductus nasolacry- 
malis teilweise. Die Venen, welche letzteren umgeben, haben 0,28 mm Durch- 
messer (/ö7). 

Anlegung einer Thränenfistel. Einschnitt am unteren Ende des Processus sub- 
cutaneus oss. lacrymalis in horizontaler Richtung; die A. und V. angulares bleiben 
nach unten ; Durchschneidung des M. orbicularis palpebrarum und Spaltung der 
vorderen Wand des oberen Endes des Ductus nasolacrymalis. 

Bulbus oculi. 

Der Augapfel ist verhältnismüßig groß (S. 58) ; wiegt 2,46 g. Der Durch- 
messer beträgt in vertikaler Richtung beispielsweise 48 mm, in sagittaler 
17 mm, die optische Achse hat 16 mm Länge (/7/). 

Die Sei er a ist ziemlich dünn. 

Die Cornea ist 15 mm breit, 13,5 mm hoch (/7/). Die Membrana Desce- 
metii hat 0,026 mm Dicke. 

Die Saftkanäle der Cornea sind wie beim Menschen injizierbar (57, S. 148). 

Die Membrana Descemetii wird von den mikroskopischen Irisfortsätzen durch- 
bohrt [228], welche sich in der Substanz der Cornea verlieren (vergl.^Ä, S. 53). 

Die Nerven der Cornea sind außerordentlich schon mit Hilfe des Gold- 
chlorids darzustellen. Sie bilden Plexus mit dreieckigen Anschwellungen an den 
Knotenpunkten. Aus diesen Plexus treten einzeln verlaufende Nervenfasern aus 
[463, S. 151). Dieselben schienen mit knopfförmigen Anschwellungen zu endi- 
gen, welche die Durchtrittsstellen der Nervenfasern in das Cornea-Epithel gewesen 
sein dürften. Über die Endigung der Nerven im Epithel s. 657 ^ 638 und 7^7. 

Im vorderen Epithel der Cornea bestätigte Lowe (ß/«5) die längst bekannten 
(57, S. 147), grobgranulierten Körperchen, die in Wahrheit in karyokinetischer 
Teilung begriffene Zellenkerne darstellen (58, S. 27), nannte sie Merkel' sehe Tast- 
zellen [643, S. 578 und 594) und ließ in dem Kern eine Nervenfaser knopfförmig 
endigen, ähnlich denjenigen in der Frosch-Epiderinis [644]. Die karyokinetiscben 
Teilungsformen hat Eberlh (753) abgebildet. 

üurchschneidung der Hornhautnerven am Rande der Cornea. Mit Hilfe eines 
verdeckten Bistouri [468), welches beispielsweise nur 0,5 mm. tief einzudringen 
vermag, können die Nervenstämmchen eines Sektors der Cornea durchschnitten 
werden, sowohl am Rande, als bis nahe zum Zentrum der Cornea hin. Nach sie- 
ben Tagen sind die im vorderen Epithel gelegenen End fasern zerstört, regenerieren 
sich aber nachträglich wieder (nach einfacher Abtragung des Epithels binnen 5 Ta- 
gen, 745). 

Ätzung der Cornea mittels Höllenstein, Säuren, glühenden Drahtes. Am vierten 
Tage Wucherung des Epithels. Kernteilung meist durch Spaltung in frontaler Rich- 
^ tung, selten Dreiteilung. Die Zelle mit zwei Kernen teilt sich in derselben Rich- 
tung [469). Auch kann man karyokinetische Kernteilungen nachweisen [755). 

Die Choroidea ist mehr chokoladenbraun als schwarz. 
Die polygonalen PigmenizeUen der Choroidea enthalten bei Albinos farblose 



Sinnes-Apparale. 187 

Kümchca. In ihrem SußereD Teile beliadel sich ein großer, der Dicke der Zelle 
Olli ticli mal an Durchmesser gl eich kom inender Teil Im p teil ; bei den weißea Kanio- 
chen besonders deutlich zu erkennen und von gelblicher Farbe. Derselbe erinnert 
an das Lipochrin [200) beim Frosche. — Die Zellen sind nicht regelmiißig sechs- 
seitig, es sitzen kleinere mit einem Kern zwischen grijßeren mit zwei Kernen 
(620) ; es könnte sich dabei um Wachslumsstadien handeln. Die LUogc der He- 
laninkrystalle betrügt 0,00(3 — D,OD33mm [696). — Ein aus glatten Huskeirasem 
bestehender M. choruideae, welcher vom H. ciliaris bis zur Kinlriltsstelle des N. 
opticus reicht, isl durch Silber dargestellt worden (fi27) . — Über den Pericho- 
rioidealraum s. «SO, S. t5, u. «52. 

Corpus (MÜare ist zart, 1,2 — 1,6 mm breit [i97] besieht hauptsächlich 
aus Bindegewebe und enthält Pigment, bei Albinos isl es farblos. Es enthalt 
den H. ciliaris und den Orbiculus ciliaris. 

M. ciliaris, ist 1 mm lang, seine Bündel laufen getrennt, nahe der Sclera 
und fast parallel derselben, inserieren sich an das Lig. pectinatitm (197). 

Orbiculus ciliaris stellt ein dichtes Geflecht von Bündeln doppeltkonlu- 
rierter Nervenfasern dar, welches nach innen vom Lig. ciliare liegt. Über die 
Ganglienzellen an der Basis der Processus ciliares vergl. Iris. 

Über die Exstirpation des Corpus ciliare nebst der Iris s. 7.96. 
Iris. Ihre Farbe ist braun [S. 19). Der Durchmesser der Pupille betrügt 
um lebenden Tiere im Durchschnitt 4,8n]m in horizontaler, 5,9 min in verti- 
aler Richtung. 

(Tber den feineren Bau der Iris bei Albinos und geHirbten Kaninchen siehe 
. Der von Kölliker (^78} beschriebene M. ililatator iridis verläuft in ra- 
It^iärer Uichtung, die Muskelfasern sind zu glatten Bündeln (20S] geordnet, welche 
tUkadenrörmig in den H. sphinctcr iridis übergehen. Der erstgenannte lUuskel ist 
l.teils geleugnet [/75 und 173), teils bestätigt [t74 und 206) worden {fSO). — Die 
Wordere IrisÜäche ist mit einem Epithelial Überzug versehen, welcher aus unregel- 
äßig dachziegclfürniig übereinander gelngerteo Pliittchen bestehen soll. — Die 
Nerven der Iris sind bei Albinos gut zu untersuchen, sie sollen netzförmig endi- 
gen (/SO, 618, 768 und 797). Hinter der vorderen Begrenzungshant liegt eine 
dünne, aus zwei sich kreuzenden Lagen, die ein schachbreltähnliches Bild geben, 
bestehende Schicht faserigen Bindegewebes (206), welches sparsame Lymphkörper- 
i <;ben enlbUlt. 

Auch Ganglienzellen sind bei Albinos in der Iris beschrieben worden (f79], 
• welche nur in der Basis der Processus ciliares, hier jedoch reichlich verteilt sind. 
tjSio liegen in den Nn. cili3res-[e/S). 

Irislubcrkulose wurde durch Einbringung von Tuberkelmasse in die vordere 
^Augenkaminer binnen 20—30 Tagen zuerst von Cohnheim (649} erzeugt. Von 
jinsell (844) und Deulschmann (842) sind in solchen Iristuberkeln sich bewe- 
lende Stäbchen baklerien aufgefunden. 

Erworbene Augenairektiouen sollen sich, wenn auch in anderer Fonn, vererben 
t'können, i. B. Mikrophlhuhnus, Chorioretinitis disseminata, Aderhautcolobom nach 
Iristuberkuluse (662), ebenso letalere selbst (66i). 

rweiterung der Pupille. Nach elektrischer Erregung des N. s>ni- 
jpalhicus am Halse erweitert sich die Pupille auf 10,8 resp. II, .3 nun (19/: Im 
'illllel aus fünf Beobachtungen). 

io pnpillenerwe Hemden Fasern entspringen zusammen mit den üer.ißncr- 
|iv«n des Kopfas aus dem Cenlnjui ciliospinale des Kückenmarkes [192) ; nach uo- 
. derer Angabe {i93) konjuieii beide aus der Muduila oblouguta. 
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Die ßetina enthält doppellkontiirierte Nervenfasern, ' 
langen, horizonlitt nach vorn und hinten verlaufendeo BUndel 
einigt sind. 

Die im Dunkeln auage uhte Het nd ze gl e ne an 
den Släbchen-Außengliedem I afteniie eng Qtens e 
rötlich vioielle Färbung das Photae tkesn oder de 
Sehpurpur, welche am L cht a ch vergangl ch sl 
Die uiilere Hälfte der Ret j t elwas nlens e 
gefärbt, als die obere n hör zonlRler R chtung er 
läuft ein slSrlier geerbte ( a F g 7i larLer ehalt e 
terj Purpurslreif, die Sehle sle(JäÜ/) et va ou de 
selben Breite wie die e ßen R ndel mdrLhal gcr 
Nervenfasern. Letztere kd n an als te porales 
und nasales Bündel beze hnen da erslere sl 
6 mm lang, 3 inni bre l und 
dick, das nasale Bündel ur i 
Strahlung der Faserbiindel ist i 
oben am unbedeutendsten {644} 

In der Pars ciliaris beträgt die Dicke der Re- 
lina nur 0,0»5mm (62^). 
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Die Stäbchenschichl zeigt regelmäßig verteilte Zapfen sowohl in der FlSoh 
ansieht (Fig. 75), als auf dem Durchscbnitl (Fig. 76), welche wie die Släbd 
deutlich unlerschiedene Innenglieder und Außenglieder (W. Krause) darbiel 
Nach H. Schultze {t98] sollte das Kaninchen nur »Andeutungen von Zapfeno li 
sitzen, was mit der Lebensweise des Tieres in dunklen Gängen zusammenU 
gen soll. An Präparaten in Kaliunibichromat sind die Zapfec 
0,01 1 mm lang, wovon auf das Außenglied O.OOi mm kommen; das Tnneng, 
0,U03 — 0,004 mm breit; das Außenghcd hat 0,0009 Durchmesser, während! 
Innenglied der Stäbchen 0,002 mm Dicke auf 0,033 mm Länge besitzt [ÄW 
Auch die Zapfenkörner fehlen keineswegs, wie M. Schultze glaubte. In der Act 
der Innenglieder der Stäbchen verlauft eine feine Achsenfaser, wie sie früher b 
Menschen ebenfülls nachgewiesen wurde (/99). 
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Die StäbcbenkörDer zeigen nach Behnndluiig mit loilserum (M. Schullze) 
r Goldchlorid [W. Krause) einen einrachea oder doppellen Kern, Frisch 
uütersuchl, zeigen sie Einen dunkierenHenle'schenQuerstreifen, der auch anUber- 
osmiumsäureprä paraten sich erhält (M. Schnitze, 203]; letztererbat für den 
Zusammenbang der Kerne mit dem Querslreifen die Deutung gegeben, daß die 
Qaerslreifen sekundär durch Zerfallen aus den Kernen entständen. — Vergl. 
über den B^ui der Retina 6i3 und 615. 

Linse. Die Achse der Linse ist H mm lang; ihre vorderen und hioteren 
Oberfliichen sind nach demselben Radius von 14 mm gekrümmt {194). Da- 
gegen wurden bei etwas kleinen Kaninchen gefunden: Durchmesser 10—11, 
Achse 8,1, Radius der vorderen Flüche 6 — 6,3, Bfidius der hinleren FISche 
5,2—5,3 mm, das spez. Gewicht zu 1,1232 [19S]. 

Über die Regeneration der extrahierten Linse vergl. 7.53. 
Die Linse lluoresziert stark, schwacher die Retina und die Cornea; das Cor- 
pus vilreum zeigt Spuren von Fluoreszenz (/9fi). 

Die Linsenfasem sind an der Peripherie 0,014, in der Mitte zwischen Zen- 
trum und Peripherie 0,008, im Kern der Linse nur 0,005 mm breil {495). 
Schematiscbe Durchschnille der Linse nebsl Augenkammem elc. s. fi/3. 
Glaskörper. Sein Brechungsind ex betrügt für die IJnie D 1,33471 
(6S3) im Mittel von acht Augen. 
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»Blntgefsrse des Bulbus. 
Die A. centralis retinae verteilt sich mil ihren Ästen längs der Bündel von 
doppellkonlurierlen Nervenfasern, in welche der N. opticus ausstrahlt. Der 
übrige Teil der Retina ist gefiißios. Nach vorn endigen die KapillargefaBe mit 
schlingenförmigen Umbiegungen, ohne Anastomosen einzugehen, dagegen En- 
den solche an der Eintrittsstelle des N. opticus mit den Aa. ciliares posteriores 
breves statt. 

Aus dem Vorbandensein dieser Anastomosen erklärt es sich, weshalb die Zii^ 

^|Eu]alion in dem Gefüßsyslem der Retina nach Durchscbneidung des N. opticus an 
»einer Gintriltsslelle in den Bulbus nicht unterbrochen wird (204) . 
Die A. u. V. centralis retinae teilt sich noch innerhalb des N. opticus in eine 
A. (u.V.) retinae nasalis und A. (u.V.) temporalis, jede von 0,034 [resp.O.OiS] 
mm Dicke, außerdem gehl eine feine A. [u. V.) retinae superior und inferior von 
0,003 resp, 0,005) mm Dicke nach oben und unten ab [S5.(). Die Länge der Aa. 
nasaiis und temporalis beträgt etwa 4 mm, diejenige der Aa. superior und inferior 
nur 1,4 mm. In der ganzen Dicke der Opticnsfaserschicht, auch am Rande der 
gefäßhaltigen Partie geben (arterielle) Kapillaren von 0,0056 mm Dicke schlin- 
genrormig direkt in venöse Kapillaren über, jedoch werden letztere nicht Begleite- 

t rinnen der betreuenden , sondern der zweiten oder drillen nächstbenachharten 
arteriellen Kapillare. Die Haschen des eigentlichen Kapillargeraßsystemes haben 
0,023 — 0,05mm Weite, dasselbe liegt dicht innerhalb der Membrana limilans, die 
gröBlen Blutgeräße betluden sich zwischen der letzteren und dem Corpus vilreun) 
(eyS und Soi) ; die Kapillaren durchsetzen in radiärer Richtung die Opticusfaser- 
Bchicbt, ohne in die granuherte Schicht einzudringen. — Vergl. a. 798. 
Die Membrana limitans (interna s. byaloidea) wird von der Basis der Hadial- 
fasern selbst gebildet (vergl. die schöne Abbildung von G. Relzius, 66l\, 
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Beim neugeborenen Kaninchen sind die Slähchen und Zupfen bereiU vorhsn- 
üen, sie gleichen einem Walde feiner FlimmerLnare (684). 

Bemerkenswert i^tt die Indolenz, mit welcher die Kaninchen direkte Insolu- 
lion ihrer Retina ertragen. Die Augen kümien daht^r heliopisch genannt werilea 
[ßSS]. Über die durch konKentrirles Sonnenlicht entstehenden VerUndenine«ii 
s. S,5.5. 

Vv. vorticosae. Es sind vier vorhanden. Wenn man den Bulbus beim Jehen- 
don Tier lu\iert, kann man ihre Foilselzungen , die Vv. ciliares posteriores, sä 
lieh unterbinden {329). 

Über Elgenlündichkeiten der Ge[Ußveri)reilnng im Bulbus des Kaninclieas 
vergl. S48; über die Untersuchung der Choroidealgeräße und der Retina an 
lebenden Kaninchen miltels des Augenspiegels s. ä9ä und 645. Das Auge iül 
hyperjuetropisdi und nicht seilen slurk astigmatisch. 



Augenmuskeln. 

Es sind neun vorhiinden: Mm. orbieuluris oculi, levjitor palpebrae supe- 
rioris, recli oculi superior, inferior, anlicus, posUcus, oltli(|ui oculi superior, 
inferior und relractor bulbi. Der i/. orbintlaris pulpebrarum isl sehr dUan; 
der M. levalor palpebrae superioris breit und dünn ; letzterer korumt vom ol»- 
ren Umfang des Foramen opticum. Die Mm. retraetor bulbi, 7'ecti oeuli avi 
obliqnus superior entspringen von der lateralen Oberfläche des Corpus oss. 
sphenoidei anterioris am vorderen, unteren und hinteren Umfang des Foramen 
opticum. Die Mm. reclus anticus, retraclor bulbi und oblirjuns superior ent- 
stehen vom vorderen Umfange des Foramen opticum; letzlerer am weitesten 
nach vorn. Derselbe geht durch eine Hbröse Scheide unterhalb des Prouessiu 
aupraorbitalis anterior oss. fronlis, welche der Trochlea des Menschen enl- 
spricLt. Der M. obliqnus inferior entspringt von der vorderen unleren Ecke 
des Thriinenbeines [SiS], dicht hinter dem Hamulus lacrymalis, und ist ver- 
haltnismaßig lang und stark. Verläuft schr<JgrUckwürls und lateralwürts, heftet 
sich an den hinteren unteren Umfang des Bulbus. Am M. relractor bitUn If 
sich vier Portionen unterscheiden : eine obere , untere, hinlere und vardet 
dieselben sind ptalt und sehr dilnn. 

Der Ansatz des H. rectus superior reicht muskulös bis nahe an den Com 
rand, in seiner Begleituug treten stärkere Gefäße zu letzterem. 
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Wirkungen der Augenmusk eln.> Die Wirkung des H. rectus f 
cuB kann sich mit der Kontraktion des vom N. oculomotorius versorglea>d| 
retractor buibi kombinieren, wodurch das Gesichtsfeld nach hinten an / 

dehnung Kunlmnil. Vorgedrängt wird der Bulbus nach ErschlalTung des i 

relractor durch die Elastizität der Membrana orbilalis unler Mithilfe der In^ 
komprossibihtät der Gl. Harderiana. Krampdiafte Kontraktion der|glalten Musbet- 
rasern in der Membrana orbitalis, die unter dem Einfluß des Ilalssympathicii;^ 
sieht, macht den Bulbus hervortreten. Die l'alpebra tertia besitzt keine eigen 
Muskeln und nach allgemein akzeptierten Angaben [207] erfolgt bei dpa i~ 
Säugetieren die Verschiebung des drillen Augenlides durch Wn-kung des 1t, M 
tractor bulbi, welcher den Bulbus gegen die inkompressible Gl. Harderii 
andrüekl. I>a lel/lcre in der Orbila nirgend.« nusweiclieii kann, so drüngl sie a 
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I^lp^ra tertia vorwärts. Vermöge der Adhüsion der KrummTint;«lliirlie ilirer kon- 
kaven Seite 3D den Bulbus gleitet sie vor dem letzteren 
nach hinten. Bei gleichmäßiger Zusammen Ziehung 
der Hm. reclus poslicDs und retraclor bulbi müßte 
lüemHch die Drehung des Bulbus nnch liinten von 
Verschiebung der Palpebra tertia begleitet sein. 

Motorische Endpliillen. Die Nervcnver- 
teilung im M. relractor bulbi läßt sich fast eben so 
gut übersehen, wie im H. retructor bulbi der Katze 
(SOS). Die Nervenfasern endigen mit motorischen BnBiU Vsrgt •an 

Endplalten [Fig. 77), deren Kerne unzweifelhaft 

außerhalb des Sarkolems liegen. Die dafür gelieferten Beweise stützen sieh we- 
sentlich auf die Thatsache, daß die motorischen Endplntten sehr dünn sind, wah- 
rend sie Öfters irrtömlicb für Ilervormgungen oder Hügel gchiilten wurden. — 
Über Sehnenen dpialten in den Sehnen der Augenmuskeln s. 7^5. 



Drüsen der Augenhöhle. 

Es sind jederseits drei vorhiimleii: Gl. lacrymalis, Ilarderiana, infraor- 
bilulis und ein Haufen von Lymphfollikeln in der Scideimhaut der Palpebra 
inferior (s. letztere S. 184). Die ersteren beiden münden in den Conjunelival- 
sack ; die Gl. infraorbitalis in die Mundhöhle. 

Gl. lacrymalis, die ThranendrUse , ist unregelinilBig rundlieh, 0,05 g 
schwer, liegt am temporalen Aui^cnwinkel, vor der temporalen Wand dei' Or- 
hita, ragt mit einem Lüppchen an der lüterfjlen Seite des M. temporalis durch 
das Foramen temporale [S. 90). Die 3 — 5 Ausführungsgünge durchbohren die 
Schleimhaut des oberen Augenlides am temporalen Winkel [Cuvier, S09, fand 
nur einen Ausführungsgang). Acinöse Krause'scke Drüsen der oberen Con- 
juncti V 11 1 falle boschrieb Blumberg [HO], 

»Erregung der Wurael des N. trigeminus am frisch nbgeschnitlenen und hal- 
ifoierlen Kopfe bedingt reichlichere Thrünen Sekretion, welche niidels Einlegen von 
rotem Lakmuspapier in den Conjunclivalsack sichtbar gemacht werden kann [Sft. 
— s. dagegen 73i. Vergl. auch Gl. parotis). 

Gl. Harderiana. Die Ilarder'sehe Drüse gehört itu den acinösen Drüsen; 
sie liegt am nasalen Augenwinkel, medianwUrts vom hinteren lateralen Rande 
des Corpus oss. maxillaris superioris, hinter dem Os lacrymale und erstreckt 
sich ntteh hinten an der nasalen Wand der Orbita, oberhalb der Membrana 
orbilnlis oder des M. obliquus inferior, vor dem Bulbus und etwas median- 
wUrls von demselben. Die Lüngsachse ist ziemlich genau transversal und 
horizontal gerichlel, die Lunge betrügt ca. 2 cm, die Breite < — 1,5 cm, die 
Dicke 3 — 7 mm; das Gewicht 0,36 g. Die Form ist unregelmäßig lappig; 
man unterscheidet mit freiem Auge einen kleineren oberen und hinteren, 
sowie einen größereu unteren und 'vorderen Lappen , die sich etwa wie 3 1 1 
verhalten. Der Ausfuhrungsgang mündet in der konkaven Seile der Palpohra 
lertia. Der unlere Lappen sieht giaurötlich aus, der obere weißlich, wie die 
■HlcJidrüsen des silURenden Kaninchens ; derselbe wird in ^"((,\a,%\ OiWi^vcÄi.'wst 
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hellgelb, w«Dn der obere Lappea brännlicfa aassieht. 
sdiwärzt beide Lappen. 

Betracfalel nun die Drüse in der Dalürbcben KopAubimg des Kaninchens 
(Flg. I, S. 8], so wrrd der kleinere obere LappeJt mm turdereo, der größere 
I binleren Lappen. (Erste AuOa^ S. I3i., — Die Verschiedenheilen 
io der Färbang beider Lappen sind nicht etwa tod verschiedenem Slutgehall ab^ 
bSi^^, der vielmehr in beiden Lappen derselbe i^l jden wirtlichen Grand 
anten}. Die Farbeodifferenz u-ar schon m^rerea Beobachtern auTgerallen. 

Cuvier (2t2\ anterschied beim llasen die beiden Lappen als »rongeätrei ui 
dtlanchätrea, Trapp '213) nannte den eruieren Pars mhicunda major, den lelzleri 
PaRt albescens minor. Wendt [H4i sagt, daß Trapp beide Lappen zaerst 
Wahnle, obgleich Trapp selbst Cavier zitiert. 

Hikroskopiscfa zeigen sich ebeoTalls wesentliche Unterschiede der beiden 
Lappen. Frisch untersucht erscheinen die Acint des weißlichen Lappens dunkel 
und körnig bei durchfallendem LJchl , nie die Acini der Talgdrüsen. Die Acini 
des rötlichen Lappens sind beller , ihre Fettröpfchen größer und letzlere lassen 
deshalb mehr Licht durch ; das Aussehen der Acini gleicht auch mikroskopisch 
demjenigen in der sezemierenden Mamma. Nach etwa zweitägiger Behandlung 
mit l'/oiger Cberosmiumsaure sind die Differenzen ebenso außallend (Fig. 78), 

Die Acini messen 0,3 
Fig. 78. 0,4 

früheren Angabe {2tl 
n a ch Quecksilbei^l n j eklio a' 
0,11 mm; im weißlichen 
Lappen sind sie im all- 
gemeinen größer bis 0,6 
— 0,8 mm im Durchmes- 
ser {2i4) ; übrigens li^en 
die kleineren mehr an der 
Peripherie der Drüse. 
Die Acini platten sich 
<5rters aneinander ab, sind 
stark in die Länge gezo-, 
gen , so daß sie an tubi 
löse Drüsen erinnern. Sie bestehen aus einer slniklurlosen Membran mit auswt 
dig aufgel alterten Kernen. Die Spaltung des Haupia usführuagsganges in zahlreicl 
Äste geschieht fast plötzlich, pinseirörmig an der konkaven Seite der Drüse, 
sterer ist von niedrig-kubischem PI allen epithel ausgekleidet; die Aste, welche sieh 
wiederum dlchotomlsch teilen, sowie die feineren Aus ruh rungsgänge führen Zylin^ 
derepilhel , /wischen den Läppchen verlaufen außer Blulgefdßen auch sparsame 
kleine Nervenstümmchen, aus S — 3 und mehr doppeltkontu Herten Nervenfasern 
bestehend, welche wahrscheinlich die Drüse nur passieren und in der Conjunctiva 
endigen. Das Lumen der Acini ist kuglig oder ellipsoidisch , in beiden Lappen 
relativ groß, im weißlichen Lappen noch geräumiger, häufig mit körnigem Inhalt 
teilweise gefüllt. In beiden Lappen ist das Epithel der Acini einfaches Pyramiden- 
Epithel, welches an Z5 linderepithel seiner Form nach sich anschließt; die Zellen 
sind im rötlichen Lappen höher. Sie bestehen daselbst aus einem protoplasm»- 
tischen Maschenwerk, in welchem größere, feltähnliche Tropfen von ziemlich 
konslanler Gruße [Fig. 78 vi) nebeneinander eingelagert sind und den Zellenkern 
vtirdecken ; im weißlichen Lappen sind diese Kerne leicht sichtbar, liegen im 
i/j/irrist:lieii fin<if (Ilt Zellen didil an der Membran des Acinus. Die KerDftfl 
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Dd etwas ellipsoidisch, beinahe sphärisch, bläschenfdrmig, mit deutlichen Kern- 
:6rperchen. Außerdem enthallen die Dmsen-Epilhelzellen im weißlichen Lnppeii 
sehr feine dichtgedrängte KÜrnchen und es ist merkwürdig, daß sich weder 
noch die Tröpfchen des rötlichen Lappens mit Uberosmiumsäure Hchwarz 
irben: sie scheinen mehr kolloider Nalur zu stein [214). Die chemische Ualer- 
ihung [244] der Drüse ergieht im ätherischen Alkohol extra kl viel Fett, Lecilhin, 
Choleslearia , außerdem Chlor, Phosphorsäure, Kali und Nalroa, — Jedenfalls 
beruht die weißliche Farbe des belretfenden Lappens auf feinster Verteilung dieser 
stark lichtbrechenden Substanz, welche die Aciui bei durchfallendem Licht dunkel, 
bei auffallendem Licht weißlieb erscheinen läßt. 

Der Aus rührungsgang liefert ein milchiges, feine Fetlröpfclien führendes al- 
kalisches Sekret in den Conjunotivalsack, die Sekretion ist bei Conjunctivitis ver- 
mehrt {2f6] und die Fetlkornchen scheinen in die Lymphscheiden der Corneal- 
' mgen zu können [37 , S. 531). — Vergl. a. S49. — Die Knorpel- 
ilatte der Palpebra tertia wird teilweise von der Gl. Harderlana umgeben. 
ifraovbitalis s. S. 209. 



Nase. 



Cartilaga narium slelll eine knorpliji;e Lamelle dar, die nach vorn in eine 
Spitze ausgezogen ist, welche mit dem Prenuluni sepli mobilis narium zusam- 
menhängt. Medianwüi'ts verschmilzt .sie mit der Cartilago narium der anderen 
Seite. An dem lateralen Abschnitt kunn man eine Pars anterior s. Processus 
carlilagineus anterior [iS7], lateral limb [217], und eine Pars posterior s, Pro- 
cessus cartilagineus posterior, Iower and Upper limb, un I ersehe i den. Indem 
sich nämlich die Cartilago narium lateralwarts umbiegt, bildet sie ober- 
halb des Nasenloches eine nach oben oß'ene, nach vom, lateralwarts und me- 
dianwürts geschlossene Tasche, deren mediale Wund die Pars posterior dar- 
slellt, wilhrend die laterale Wand oder den NasenQügel die Pars anlerior ein- 
nimmt, Erstere hängt oben und hinten durch eine Schleimhautfalte mit dem 
vorderen Ende der Concha anterior (sog. Stülzknorpel derselben, upper limb) 
zusammen. Sie begrenzt lateralwarts den vorderen Abschnitt des Meatus na- 
rium inferior (Iower nasal furrow) . An der lateralen Flache jener medialen 
Wandung verläuft der vordere Abschnitt [Fig. 73 Dn, S. 185] des Ductus 
nasülacrymalis. — Die Nasenlöcher sind lüngliche Schlitzöft'nungen. 

Cavum nasi. Die Nasenhöhle ist groß, von vorn nach hinten sehr lang, 
enlhült sehr zahlreiche, untereinander kommunizierende, von der Nasenschleim- 
haut ausgekleidete Abteilungen (Fig. 79, S. 14i). Die Nebenhöhlen der Nase 
oder Sinus sind wenig entwickelt (s. Osleologie). 

tUie Schleimhaut der lateralen Wand der Nasenhöhle, welche den durch- 
Üicherten, porösen Teil des Corpus oss. maxillaris superioris inwendig auskleidet, 
anthSIt zahlreiche, acinöse Drüsen. Zum Teil mil einfachem kurzen Ausfuhrunga- 
gang; zum Teil mit sehr langen, zylindrischen Ansführungsgängeu, an deren 
Enden einzelne Acini sitzen, wie bei den Drüsen im Sinus muxillaris des Menschen. 
Biner der Ausführungsgänge dieser Drüsen, namentlich einiger größeren am vor- 
deren unteren Ende der medialen Innenwand des Sinus, sowie unterhalb der 
Concha anterior gelegenen Läppchen (basale Na.>4endrüse, 404] mündet merk- 
Xtutlia, AutiiiD»dt>»XiaiB<'l.ea9. I. Anfluge. K% 
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muriigervfeise dicht hinter dem Nasentodw. nnter den vorderen Ende des 
Hartupium na«ate 'nnd ist beim Hasen, obwohl nur 0.^ mm weil, leicht 
zu sondieren!- Dieser Aiisrahmng*gang Xaseodeckeitgang , Diiclos tecti narium, 
tot rertäuft von der betreffenden Drüse aas anrangs in der medialen Wand 
des Sinns maxillari« rücLwärt». dann ling^ der Crisla nasi nnd zwar laleraiwärls 
von derselben in sagittaier Richlottg absteigend nach vorn bis zu seiner Htin- 
dung, welche nor einige Millimeter oberhalb des vorderen Endes des Ducins 
nasolacryroalis gelegen Lsl. 

Seplum Tiarium cartitagi- 
jj." nfum. Ist unpaar, liegt in 

der Medianebene, beginnt 
am vorderen Rande der La- 
mina sagiltalis oss. elhmoi- 
dei, welche im hi nie rea Teile 
der Nasenhöhle das Seplum 
Darium osseum bildet; wird 
von den beiden Blättern des 
oberen Randes des Vomer 
ei Dg e schlössen, mit welchem 
zusammen eine vollständige 
Scheidewand zwischen rech- 
ter und linker Ilalfte der Na- 
senhöhle hergestellt wird. 
Das untere Ende liegt vor der 
Aperlura pyriformis nnd ver- 
schmilzt mil der Carlilago 
nasi. 

Ductus nasopalatinus 
s. Stenonianus, Stenson'scher 
Gang (2/5), ist eine knorplig- 
häulige Röhre (Fig.79 Dn] mit 
einem Lumen von 1 mm im 
größten Durchmesser bei ei- 
ner Länge des Knorpels von 
etwa 7 mm; letzterer kano 
Cartilago nasopalatina, Sten- 
son'scher Knorpel genannl 
werden. Der Ductus naso- 
palatinus setzt den vorde- 
ren Teil der Nasenhöhle mit 
der Mundhöhle in Verbin- 
dung. Derselbe mündet dicht hinter den kleinen Schneidezähnen (S. 1971; 
erstreckt sich von da fast horizontal , in sagittaler Richtung, nach hinten ein 
wenig aufsteigend. Beide Ductus nasopalatini füllen das Foramen incisivum 
aus; sie liegen jederseils zwischen der Pars rnedialis und lateralis des Hamus 
piilatinus oss. iiUermaxillaris, dem unteren vorderen Ende des Vomer und dem 
■BUS oss. inaxillaris superioris. Der Ductus nasopalatinns ist von dünner 
Hirnhaut ;iiisgekleidel, welche nach hinlen in die Nasenschleimhaul Ulwr- M 
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gebt; erslere trägt lylindrisches Fiimmerepilhel, der Knorpel ist hyalin und 
seine Zellen enthalten jede einen großen Fetttropfen. In der Submucosa Gn- 
deo sich einzelne Lymphfollikel [317). 

Jacobson'sches Or^an. Der Innenraum der nach oben konkaven Pars 
rnedlalis des R. palatinus oss, inlerinuxillaria wird durch eine Knorpelröhre, 
den Jacobson' sehen Knorpel, auagefüllt, deven Innenllüche von einer Fortsetzung 
der Nasenschleimhaut gebildet wird, die ein grüBlenteils vertikales, nierenför- 
miges Lumen frei laßt ; der Knorpel ist hyalin. 

Zwischen der ParR medialis des R. paktioiis oss. intermaxillaris und dem 
unteren Eode des Septum nariuni carlilagineum findet sich eine mediane Furche, 
welche von der V. septi narium mediana und dem submukösen Gewebe der 
Scfaleiiubaut des Septum narium ausgefiiill wird (vergl. 2/Ä). 

Hikroskopiscb ist das Jacobson'sche Organ bereits zweimal [40t und S/7) 
und zwar sehr detailliert [347] geschildert worden. Die LUnge desselben betrüg! 
15 — SO mm, die Dicke inkl. des Knorpels in transversaler Richtung 1,3, in ver- 
tikaler Richtung 3,1 mm. Das Lumen mißt 0,14 mm in querer, 0,45 mm in 
senkrechter Richtung. Vorn und iiinten ist dasselbe rund, im Hillelteile derLünge 
des Organes aber eine senkrechte niercnlormige Spalte. 

Der Knorpel ist im ganzen rinnenfürmig , auf eiiier Strecke seines Verlaufes 
im vorderen Teile jedoch ringförmig geschlossen. Die Knorpelzellen enlhatlen 
vielfach große Fettropfen. Was die Schleimhaut anlangt, so wird sie von ge- 
«chicbtetem, 0,2 — 0,3 mm dickem Cyhnderepithel ausgekleidet, an der medialen 
Wand ist jedoch das Epithel U,39 mm dick und stellt ein aus drei Zellenlagen ge- 
schichtetes Himmerndes Neuro-Epithel dar; sie wird von Asten des N. olfactorius 
versorgt, die submuköse Plexus bilden und von Nerven-Epithel bedeckt werden, 
während der übrige Teil der Schleimhaut geschichtetes Zylinder-Epithel zeigt. An 
dieser Stelle kommen LympUrollikel von ca. 0,1mm Durchmesser in derSubmucosa 
vor, während an der Peripherie bis zu dem umgebenden Knorpel hin ein venöses 
Haschenwerk (sog, kavernöses Gewebe, 404] sich ausdehnt. Aciaöse Drüsen 
münden auch in die obere und unlere Kante des Lumeos ein, dieselben haben den 
Charakter von Eiweißdrüsen [S. Süj. An der lateralen Wand ragt in der hinteren 
Hälfte des Organes eine longitudinale Anhäufung acinöser Drü-sen (gliuidfold, i/7} 

»in das Lumen hinein, welche inkl. des Epithels 0,17 mm Dicke hat. — Etwas 
(1 mm, 680] vor der oberen ÜITnung des Ductus nasopalalimis liegt die punktföi^ 
mige vordere Mündimg (2/7) des Jacobson'schen Oiganes; das liinlere Ende ist 
geschlossen. 

Die Nasenschleimhiiut ist in ihrem obersten Teile am Septum, dem 
Harsupium nasale und den hinteren Huscheln von braunlicher Farbe , nicht 
tlimmernd. Da hier der N. olfactorius endigt, so wird dieser Teil als eigent- 
liche Gerucbsschleimhaut, Regio olfaetoria, bezeichnet. 

Das flimmernde Epithel hat 0,09 mm, das nicht flimmernde 0,16 mm Dicke 
[iiO). Sowohl die Zylinder- als die Stäbchenzellen [^4] des letzleren tragen 
.Haare, die jedoch unbeweglich sind (37, S. (78; 58 und 404). Das bräunliche 
Pigment begt in den unteren verdickten Enden der Hpillieliatzellen. — Die 
sind zahlreich, doppeltkonturiert ; ihre Endigung ist nicht bekannt. — 
Ober die Lymphgefäße der Nasenschleimhaut s. HSO u. HSi. 
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gesprengte Knorpelinseln. Dieselben bestehen aus dichtgedrängten kleii 
Rnorpelzellen in einer fast verschwindenden hyalinen Grundsubstanz und si 
von einem besonderen Periehondriurn überzogen. Sie haben etwa 0,16 
0,33 mm Lange auf 0,11 mm Breite. Wahrscheinlich sind es Reste aus i 
VerknCeherungsprozesse der Muscheln. 

pH t hologische Anatomie. Der Rots zeigt sich in einer eitrigen 
soDileniDg der Nasenschi ei mhaut ; das Sekret kann Kryslalle vod Ealkoi 
enthalten (222), Diese ansteckende Krankheit vennag alle Tiere eines Sli 
in kurzer Frist zu töten, wenn man nicht durch sorgrültige Isoliernag die krai 
Tiere aussondert. Da Durcheile im Verlauf der Affektion auftreten, so kann 
selbe mit Typhus etc. verwechselt werden. Spontane Ansteckung seitens ■ 
kranker Tiere sowie gelungene Eininiprung von Kolzgift vom Pferd oder Hensä 
auf Kaninchen sind mehrfach bekannt geworden (223]. 

Nasenkatarrh oder Schnupfen Fieber. Die Tiere fressen wenig , sitzen Irai 
da, athuieu mühsam. Aus der Nase erfolgt später stärkerer Ausfluß, so daß 
Haare naß werden ; öfters ist auch Conjunctivitis vorhanden. Der Verlauf ist [ 
akut, bald chronisch. In der Leiche zeigt sich Katarrh der Nasen- und 
tivsischleimhaut, das Sekret enthält wie die Schleimhäute selbst zahlreiche Pa 
Spermien (224). Man kann 0,5^ — 1%'6^ wäßrige Karfaolsäurelösung einmall 
lieh eiutröpfeln resp. einspritzen, auch hat man Kupfersulphat {O,0il 
0,033 g zweimal täglich) innerlich versucht [223). — Übrigens stellt sich 
sog. Schnupfenlieber nicht immer als eine Gregarinose , sondern mitunter als I 
liehe lobäre Pneumonie oder Laryngitis, Tracheilis und Bronchopneumonie {Sk 
heraus ; auch fragt sich, wo die Grenze gegen den Bolz zu ziehen ist. Von ande 
Seite (227j wird die Affektion ohne Zweifel irrtümlich für eine Pilzkrankheil a 
Mykose der Schleimhaut gehallen. 

Die vordere Muschel ist sehr kompliziert gebaut (S. 99); vorder* 
hen mündet der Ductus nasolacrymulis [Fig. 73 Dn, S. lOi). Die Schleii 
haut enlhült ausgebildete Venenplexus und einzelne acinöse Kiweißdrtlsen 
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Die Lippen sind jede mit ca. 40 langen, steifen Spürhaaren besetzt, deren 
Balge außerordentlich nervenreich sind (S. 170). Die unten und hinten be- 
findlichen Haare sind Ijlnger und dicker als die Übrigen. Die Funktion der- 
selben bei der Lebensweise des Kaninchens in selbstgegrabenen Gängen isl 
unverkennbar. 

Die Oberlippe ist in der Medianlinie durch die bekannte »Hasen- 
scharte« gespalten, so daß die großen Schneidezähne frei liegen. Die beiden 
Hülften verbinden sich in der Medianebene durch ein zartes Frenulum septi 
narium cartüaginei mit dem letzleren (s. auch Hautmuskeln, S. 1 70) . 

Die Mundhaut tragt auf jeder Seite einen breiten , von der MundoS^o 
bis zu den Backenzähnen reichenden Streifen von langen, steifen, dichtstehetf 
den Haaren, zwischen welchen unter dem Mikroskop große Papillen herv 
ragen . 

Zwischen den kleinen Haarbälgen am Lippenrande liegen rudime 
" Schweißdrüsen. Es sind von Zylinder-Epithel ausgekleidete Schläuche, welche^ 




. 0,38. die Dicke 0,05 mra, das 
— Die Länge der MuDdhöhle 



kden Häarbdg mÜDden ; ihre Länge beirSgt 2 
[ blinde Ende ist häußg umgebogen (vergl. H 
theträgl 67 mm (S27). 

Zähne. 



Die Schneidezahne oder Nagezahne, Dentes mcisivi s. scalprarii s. In- 
ftres tragen eine merkliche Lage von Schmelz nur auf ihrer Vorderfläche. 
Baher schleift sich die hintere Partie des Zahnes schneller ab , als die Vorder- 
flache, und dersell>e hat stets eine meißel form Ige Schneide. Allerdings ist auch 
auf der hinleren Flüche eine freilich sehr dttnne Lage von Schmelz vorhanden, 
was sie von denen aller anderen Naf(er unterscheidet (232) . Die scharfe Kante 
ist vorn gelegen, in der Projektion von unten zeigt sich aber an jenen Zähnen 
des Oberkiefers deren RUckwarlskrtlnimung (Pig. 6 und 7, S. H). Die Anzahl 
der Schneidezähne beiragt vier im Oberkiefer, zwei im Unterkiefer, indem 
sich dicht hinter den beiden großen Schneidezahnen des ersteren zwei viel 
kleinere Denies incisivi posteriores Hnden. Diese Anordnung kommt, mitAus- 
nahme der Hasen, bei keinem anderen Tiere vor (Gaumenzahne linden sich 
bei Reptilien u. s. w.). 

Die oberen großen Schneidezahne .>iilzen in den Alveolen des Os inter- 
maxillare. Sie besitzen auf ihrer Vorderlltlche eine Längafurche, welche deu 
unteren Schneide zahnen fehlt. 

Der obere große Schneidezahn umfaßt etwa 130'^ eines Kreises von 1 cm 
Radius, ist aber in Wahrheil ein Stück einer Spirale (s. unten Pathol. Anal.). 
Die Kurve dos unleren Schneidezahnes ist mit etwas größerem Radius be- 
schrieben. 



►(»«). 



Die Schmelzrasern an den Schneidezähnen haben etwa 0,0037 n 



I Dicke 



Die beiden binleren kleineu Schaeidezähne fehlen zuweilen, 
Sowohl bei deutschen {243) als bei Hasenkaniuchen [243]. 

Patholoei'^cht Anatomie Wird em 'Schneidezahn nicht forlwihrend 
durch den Gebrauch bis auf seme normale Lange abgeschliffen « w achhl derselbe 
unaufh allsam wuter und bildet 
eme Spinle (Fig 30) die anfangs 
an den Stoßzahn eines Blephdnten 
Bnnnerl Wenn der entgegen 
stehende Schneidezahn verloren 
gegangen ist oder wegen einer 
~-atlur des Unlorkieferb die un 
yolisländig gehedt ist die entgegen 
stehenden Schneidezahne sich nicht 
IrelTen können so «chleiren s cli 
die freien Enden zu bpitzen ab 

welche gegen den Schddel ruckwarla wachsen Dasselbe ist auch bot den hinteren 
bchneidez Ihnen des Oberkiefeis der tal\ t-allsdie Schneidezahne be diesem im 
gehinderten Waclislum auf den enlgefeenstolwndi.n hiefer treffen so durchbohren 
sie die Haut und den Knochen und können von hinten her in letzteren oder in 
den Mund eindringen \230 — virgl d 24 S 3Sj ^Vlll man dies abnorme 





Wachslum künstlich erzeugen , so darf man nur einen Zabn ausziehen, 
Tier sonal durch Verhungern zu Grunde gehen kann. 

Die Schnejdeziihne reproduzieren sich naoh ihrer Enlferaung ganz vollkoi 
men, wenn der Zahnkeira unverielzl geblieben ist [237] . 

Backenzähne, Dentes molares, zeigen sich sechs im Oberkiefer. 
Unterkiefer. Sie haben quere Linien von Schmelz auf ihren flachen Oberllächen 
und einfache Wurzeln. Ihre medialen uud lateralen Flächen tragen Längsrlffe, 
deren Anzahl wechselt. Die des Oberkiefers zeigen nur Eine Furche, ihre Dicke 
ist von vorn nach hinten viel geringer, als in transversaler Richtung, während 
die Backenzähne des Unterkiefers einen mehr quadratischen Querschnitt be- 
sitzen. Letztere haben tiefere Fiu-chen an der lateralen Seile und meistens 
zwei deutlichere Langsriffe. Der erste unlere Backenzahn ist der stürkste, 
besitzt zwei Längsfurchen auf der lateralen, eine auf der vorderen Fläche ; der 
fünfte oder hinterste ist kleiner, sein hinteres Ende schräg nach hinten und 
unten gerichtet; die laterale Fläche zeigt eine flache Längsfurcho. Am kleii 
sten ist der hinterste oder sechste obere Backenzahn. Die aus der Schleii 
frei hervorragenden Teile der Backenzähne sind zum Teil pigmentiert. 

Was den Teineren Bau anj.ingl , so sind die Backenzähne lamellierl , Deoli 
lamellati, Blätterzähne. Sie bestehen nämlich aus Denlinsubstanz, die von Schmelz- 
platten überzogen wird, und letztere werden ihrerseits durch Zement verbunden 
(Fig. 81). Folge dieser Anordnung [die noch bei Cavia, Eiephas u. s. w. vor- 
ichieden harten, aber stets gleich- 
mäßig nachwachsenden Sub- 
stanzen ; daher springen an der 
KautlHche die Scbmelzfalten als 
«charfe Riffe hervor während 
dis Zemenl sich ra-icher ab 
nutzt dls das Dentin Jeder Ab- 
teilung kommt eme abgeplattete 
Pulpahohle 7U (Fig 81), in das 
Dentin reichen BlutgeHifle bet- 
nahe bis zu dessen Uberlläcbe, 
\on der letzteren aus hmein 
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kommt) ist ungleichmäßige Abnutzung die 
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bei einem Widderkam neben ei^ 
uberzUihger Pr^molarzahn 
emer Seite beobachtet (2J4]J 
Zahnwechsel Die " 
linitive Zahnformel lautet: 



Das liilchgebifi bestellt 
neb.it drei oberen und zw 
Zahnrormel lautet: 



einige Tage nach der Geburt aus den SebneidezShaj 
ei unteren Prämolaren, so daß die provisorisch 
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Eckzähne Bind niemals vorhanden. Die vier großen Schneidezähne sind vod 

. foroherein bleibende; der zweite oder hintere Müchscbneidezahn wird aber durch 

den definiliveu kleinen Suhneidezahn erselul. Einige Zeit bestehen beide gleicb' 

zeitig, so daß, da die großen Schneidezähne , wie gesagt, einem Wechsel nicht 

unterliegen, einige Tage nach der Geburt {233) jederseils drei Schneidezähne im 

Oberkiefer vorhanden sind, von denen der milllere der Milchzahn ist {S34] . Hieraur 

I - bezieht sich wohl eine Angabe F. Cuvier'.s [233], wonach bei sehr jnngen Hasen 

If «in dritter Zahn in jedem Os intermaMllare hinter dem kleinen Schneidezahn exi- 

b-stiert, derselbe soll sehr bald verloren gehen und seine Alveole obliterieren. 

^ Cd vier hat sieben Arten der Hasen untersucht, Carus [234] verallgemeinert die 

^Angabe Tür die Leporidenordnung (S. to] überhaupt. 

Der Zahnwechsel findet beim Kaninchen (wie beim Hasen) etwa IS Tage 
k Dach der Geburt statt (253). Die drei vorderen Backenzähne des Oberkiefers 
r'iiDd die zwei vorderen des Unterkiefers folgen auf vorausgegangene Milchzähne 
"and erscheinen gleichzeitig mit dem letzten Backenzahn. Was das Genauere an- 
^tangt, so brechen im Oberkiefer die beiden vorderen Molaren elwas froher 
als die drei definitiven Prümolaren, dann folgt der hinterste Molarzahn. 
'fibeaso werden im Unterkiefer die beiden Prämolaren ersetzt, dann brechen 
BiCtast gleichzeitig die beiden vorderen und elwas später gig, ^2. 

r hinterste Molarzabn durch. Den Milch backenzäh- ^ 

n sind von mehreren Seiten [238, 232 u. 254) Ml 

f Wurzeln zugeschrieben worden , von anderer Seile t| J 

I [239) werden dieselben mit Recht geleuRnet. Der An- lr"''-sl 

■ 1 eines drei- oder vier wurzeligen Zahnes ist am 1/ '* 

ischen Präparat sehr täuschend ; schon mit der 
%upe sieht man über, daß die vermeintlich kegel- Jll'^'jÜ» ™8m "nterkUftr^^na* 
ßrmigeo Wurzeln Reste der Schmolz- und Den- imgigen KauiniiheBB mit iwoi 
linlamellen sind, welche durch die dem Ausfallen des ^c ein Btan anea. argt. . 
Milchzahnes vorhergehende Besorplion zugescbärft worden sind (Fig. 83). 

IÜber die Zähne des Kaninchens und Hasen siehe auch 2-/0 u. 241; über 
den feineren Bau derselben s. 236. 



I 



Gaumen. 



i 



Nur ein kleiner minierer Teil des Gaumens wird von den Processus pala- 
tini oss. inaxilliiris siipurioris und den Partes p^ilalioae oss. paliitinl gebilclel. 
Vor demselben liegt das Foramen incisivura, welcbes durch eine feste, mit 
QueiTunzelo, die in der Mediunlinie geteilt sind, versehene und von Schleim- 
haut überkleidete Membran verschlossen wird. Die vorderen von den 16 Quer- 
runzeln verlaufen elwas gebogen, jede stößt mit der korrespondierenden der 
anderen Seile unter einem stumpfen Winkel zusammen, dessen Spilze nach 
hinten gerichtet isl. Die hintcrslon Querrunzeln liegen unter dem Palatum 
duriuo; die vier lelzteu vorlaufen mehr gerade; die hinterste liegt dem vierten 
oberen Backenzähne gegentlber. Dicht hinler den kleinen Schneidezilhnen findet 
sich eine rundliche Platte, die nach hinten beiderseits in die vorderste Quf 
falle des Gaumens ausläuft und am lateralen Rande dieser Schlei mhaulplatte 
jederseits eine enge, längliche Spalte, die MUndung des Ductus nasopalatinus 
i9i]. IJber die Nerven des harten Gaumens vergl. 37, S- M5 
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Das Velum palalintim oder der weiche Gaumeo ist sehr lang, circ 
3 fim; enthalt eine große Aiuahl von azinösen DrUsen. Seine Dicke betrSgl 
ca. 2 mm. Die Uvula fehlt ; der Arcus glossopalalinus ist sehr flach, zwischn 
letzterem und dem Arcus pharjngoptilatinus liegt die Tonsille, fieide Arcm 
eDlhidtcD Muskelu: Mm. glossopatatinus uod pkaryngopalatitms. 

Die doppeltkoDlurierlcD Nervenrasero sollea sich (an Prapüralen aus Ki 
liumbi Chromat) an der Spitze der Gaumenpapillen in pinscirörmig ausstrah- 
lende variköse Nerveolib rillen aulTasern und letztere in terminaleu GüDglienzells 
{Tastzeilen} endigen. Die betreffende Abbildung (/O/, Taf. VI, Fig. S7) ; 
jedoch, daS es sich um die gewöhulichen Zylinderzellen der tiefsten Zellenscbicli 
handelt. — Die Lunge des weichen Gaumens belrägl 10 mm, seine Breite 7 a. 
[827, S. 32). 
Die Tonsillen sind sehr wenig entwickelt, liegen nahe oberhalb i 
Epigloltis; jede ist 5 mm von oben nach unten lang, 2 mm breit. Das Organ 
erscheint hier in seiner einfachslen Form : es ist eine Grube vorhanden, deren 
Wandung von zahlreichen Lympbfollikeln und zwischengelagertcn Lympbge 
faßen gebildet wird. Eine Art Kapsel von Bindegewebe grenzt die Follikel- 
läge, die einem cingestülplen Peyer'schen Haufen entspricht, nacb außen ab; 
in die Grube nilliiden zahlreiche acinitse DrJlsen, deren AusführungsgäDgtt 
zwischen den Ljmpbfollikeln verlaufen. Das Organ im Ganzen repräsentiert 
gleichsam eine vergrößerte ZungenbalgdrUse des Menschen {637) . 

Muskeln deg Velnm p&latlnnm. 

M. levalor veli palatini. Ursprung: Untere Flüche der Pars petrosa 
temporum und Tuba Eustachi!, verlauft abwärts und nach vom. Insertioff 
Velum palatinum. 

M. tensor veli paluUni. Ursprung : Laterale Fläche der Lamina mediali) 
des Processus pterygoideus oss. sphcnoidci. Insertion: Der Muskel geht in 
eine glänzende platte Sehne über, welche sich um den Hamulus pterygoidt 
herumschlägt und in transversaler Richtung in das Velum palatinum ailN 
strahlt. 

Zunge. 

Die Zunge ist relativ groß, Idnglicb, ihre untere Flüche in bedeutendil 

Ausdehnung bis zum Fremtlutn tingttae frei. Die obere Fläche ist in ihrem 

ein wenig größeren vorderen Hälfte weich, feucht und mit kaum durch dl 
bloße Auge wahrnehmbaren Papulae funijiformes besetzt. Hinten findet sii^ 
im medialen Teile ein glatter, trockener, hornähnlicher, 2 cm langer, vom ztt 
gespitzt endigender Vorspruug, der eine knorpelharle Platte darstellt, llintc 
demselben zeigt sich lateralwärts jederseits eine deutliche Papilla c 
vallata. 

Fimbriae linguae. Vor dem unteren Ende des Arcus glossopal»tinus S 
det sich an beiden Seilenrändern der Zunge ein besonderes Geschmacksorg^ 
Es sind etwa SO schräg abwärts verlaufende Schleimhautfalten, in deren B 
Gesteh macksknospen liegen. Unter denselben verbreiten sich Asie des t 
glossopharyngeus. 

V. Wyss [244] hat diese von C. Mayer {245) beim Kaninchen entdeckten Fio 
brien als Papilla loliata bezeichnet. 
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Die Länge der Fimbriae linguae belrägl 5 — 6 mm, die Breile 9,5 — 3,5 mm, 
^ die Anzahl der Querfurchen nur 10 — 14 {62Sj. Die Aazahl der ßeschmacks- 
knospBD, von deneu jede^iual 4 übereinander zu sitzen pflegen, in Summa 7440 
jederseils [623]. Die Länge der Geschmiickskaospen beträgt 0,0S75 mm (£57). 

Nerven der Zunge. An den Ästen der Nn. glo^sopliuryngeus , llngualis 
und bjpoglossus innerhalb der Zunge kommen mikroskopische Ganglien vor [246], 
welche den Ganglien plexus des Darmkanales zu parallelisieren sind. In den Zun- 
genpapillen sind früher einmal ovale Körperchen als Enden der Geschnaacksnerven 
beschrieben worden [247]. In Wahrheit kommen, la den Papulae fungiformes 
wenigstens, zylindrische Endkolben vor (W.Krause). An dem Seitenrande der 
Papulae cJrcunivallalae zeigt das Epithel Geschmacksknospen (Schnieckbecher, 
248) . Nach Durchschneidung des N. glossopharyngeus entartet das Epithel der 
Papulae circumvallatae und Fimbriae linguae lettig (62t]; man kann jedoch dar- 
j. BUS die nervöse Natur der Epilhellalzellen der Geschmacksknospen nicht ohne 
L'^reileres ableiten , weil Resek-tionen sensibler Nerven von Ernährungsstörungen 
X wie beim N. trigeniinus begleitet zu sein pflegen. — In der Unterzungenschleim- 
Lhaut haben die zylindrischen Endkolben ca. 0,11 mm Länge, 0,U3 — 0,04mm 
, Breite [860]. 

Muskeln der Zunge. 

Jf.AyojiossMS. Bestehlaus drei Abteilungen. Der M. ceratoglossns [Fig. 82, p) 
Upringt vom Cornu inajus oss. hyoidei, pig. wi. 

M. basioglossus vom Corpus oss. 
hyoidei, der M. chondroglossus vom 
Cornu minus oss. hyoidei. Verlaufen in 
longitiidinaler Richtung am lateralen 
Zungeorande, bedeckt vom M. slyloglos- 
sus; nur die hinteren Bdndel des M. 
ceratoglossus laufen auf dem ZuQgen- 
rüeken, unmittelbar unter der knorpel- 
arlJgen Platte desselben geilen die Me- 
dianlinio konvergierend, nach vorn. In- 
sertion : Zum größten Teile in der Nähe 
der Zungenspitze ; mit einzelnen An- 
sätzen auch an der Oberltache der freien 
Zungcnhülfte. 

M. genioglossus . Ursprung: Verbin- 
dungsslelle des hinleren Bandes bei- 
der Halfleu des Corpus maxlllae infe- 
rtoris. luserlion: Strahlt nach rUckwtirls 
und aufwilrts gegen die Zungenober- 
lläohe aus, liefert die perpendikulUren 
Käsern der Zunge mit Ausnahme der la- 
teralen Runder und der Zungenspitze, 
wo die letzteren dem M. lingualis ange- 
hören. Beide Mm. genioglossi werden 
durch das Seplum linguae getrennt. 

M. sli/hglossiis. Ursprung: Proces- 
HTOs jugularis (posterior] oss. occipitis, 




PhujDi mid KehUophB (Duh 
H. nijlohjoidsuB. JH.hyoglos- 
iderliintcraS&Dddeell.Bdnia- 



M. thjrBohjoicleiiB, fhmt Ende, .TigflBfliiiittBn. 
UenbrBDathTreobyeidea. (TCutlUgo Uiyreold». 
M. lljreuhjoideuB, nnleiee Ende. 8 M. atenio- 

.oidBB«. ibgOBcbnitUn. »r -^-' " — 

JTrtcliea. II M. «tjloglo« 
rBMB». XUN.lirpogloMnB. 
suä. /8 A, lingualiB. (J Cornu niaiiis ne 

itaniii'» dos N. Uryngen' »ut ' " 
imna dae K. liryiiKeile anpei 
>r phiTjuris infsrior. 10 1 



302 Uundhttble. 

lateralwärts vom M. stylohyoideus minor. In seioem sehnigen Ursprünge liei 
der mit der Spitze des Processus jugularis posterior) oss. oceipilis beweglifl 
verbundene, abgerundet dreikantige, einige mm lange und etwa 0,5 mm didt 
Processus slifloideus (S. 87) . Verlauft abwärts vor dem M. slylohyoideus minoi 
tritt in den hinleren Teil der Zunge, erstreckt sich im unteren Teile des Zun 
genrandes (Fig. 83, ", S. 201) lateralwarts neben den Mm. hyoglossus u 
genioglossus mit longiludinalen Bündeln nach vorn, verschmilzt leilweise n 
dem Muskel der entgegengesetzten Seite um vorderen Rande der Mm. hyogloss) 
Insertion: Schleimhaut des vorderen Teiles der Zunge, nahe der Spitze. 

JH. lingualis. Der eigene Muskel der Zunge besteht aus transversaleQ 
perpendikulüren und longiludinalen Fasern, welche die Übrigen ZungenuuB 
kein mannigfach durchkreuzen und von einander trennen. Die iransver 
aalen Bündel entspringen am Septum, verlaufen bogenförmig lateralwitrt 
und aufwärts, sondern die Fasern der Mm. genioglossi und die perpendikti 
laren Fasern des M. lingualis in viele einzelne'Blatter. Insertion: Schleimhan 
des ZungenrUckens und der unteren Flache der ZungenrSnder; am ersteret 
treten mikroskopische Schnenfasern in die Papillue fungiformes ein. — DS 
perpendikularen Fasern beginnen und endigen in der Spitze und in da 
Seilenrandem der Zunge selbst, — Die longiludinalen Fasern sind v 
einzelt und schwach; sie liegen in der Schleimhaut. — Vergl. 349. 

Speicheldrüsen. 

Jederseils sind sechs vorhanden : Gl. infraorbitHlis, buccalis, niandibularls 
superBcialis, parotis, submaxilluris, subiiugualis. 




tinfraorhitalis. Ihre Lange in sagittaier Richtung beiragt etwa 8 mni; 
te und Dicke halb so viel; ihr Gewicht 0,1S g. Sie liegt [Fig. 8lj 



Hf N. f«cUll«, 
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im unteren vorderen Winkel des Cavum orbitale, hioler der Wurzel des Pro- 
cessus orbitalis oss. zygomalioi und dem vorderen Ende der Palpebra inferior, 
lateralwürls von den Alveolen des drillen bis fünften Backenzahnes, vor und 
medianwärts von dem M, plerygoideus inlernus, unter dem M. obliquus oculi 
inferior und der Gl. Uarderiana, von letzterer durch die Membrana orbitalis 
getrennt. Nach unten wird sie noch vom oberen Rande des hinleren Teiles 
des M. bucctDälor begrenzt; nach hinten reicht sie an die Insertion des M. 
temporalis am Processus coronoideus maxillae inferioris. Ihr feiner Ausfüh- 
^—^Dgsgan^ verlauft an ihrem unleren Ende abwärls, mündet in die obere Um- 
^bahlagsfalte der Backenschleimhaut, in der Gegend des dritten oberen Backen- 
^Bsfanes. Sie ist als eine stark entwickelte Gl. buccaüs superior zu betrachten. 
Die ÄcLDt sind stark in die Lunge gezogen; z.B. 0,1 i mm lang, 0,05 mm breit 
und dick. Mao kann die Drüse zu den lubulösen £iweißdrüsen (S. .^9) rechnen; 
das Zelle n p rolopl asm a wird durch Alkohol getrübt und durch Karmin, nicht aber 
^^ - durch Hämaloxylia gefiirbt. Die Drüsenepilhelzelien sind von niedriger Zylinder- 
^E form, Halbmonde fehlen. 

^K BlutgeHiße erhält die Drüse von den A. und V. in fra orbitales. — Ihre Nerven 

^K verlaufen heim Hunde in der Bahn des N. buccinatorius , dessen Erregung Sekre- 
^K tion veranlaßt (2S/). ■ — Über das Bindegewebe in ihrer Umgebung vergl. 553, 

H s. 

^r Glandulae buccales. Sie stellen bedeutend entwickelte DrUsenpakete dar, 
liegen zwischen den Bündeln des M. buccin<nl«r und der Backenschleimhaut. 
Die superiores bestehen aus einzelnen Läppchen, welche mit kurzen Ausfüh- 
rungsgangen neben der Gl. infraorbitalis einmünden. 

Die Gl. buccatis inferior stellt einen mehr abgeschlossenen, beinahe zylin- 
drischen Drüsenkörper dar, von ca. 12 mm Lange, 4—5 mm Breite und Dicke 
und 0,11 g Schwere. Die Gl. buccalis inferior liegt mit ihrer Längsachse pa- 
rallel dem oberen Bande der Pars buccalis des Corpus maxillae inferioris, 
laleratwHrts von den unleren Backenzähnen, vor dem vorderen Rande des M. 
masseter. Ihre i — 5 kurzen Ausführungsgänge liegen in einer horizontalen 
und sagittalen Reihe vor- und lateralwjii'ts vom ersten und zweiten nnleren 
lokenzahne. — Vergl. iOi und 352. 

Gl. mandibxtlaris superfidalis {10t). Eine kleinere , längliche DrUse er- 
Ireckt sich am unteren lateralen Band der Pars incisiva des Corpus maxillae 
inferioris entlang der Alveole des Schneidezahnes. 

Gl. parotis ist viel größer als die Gl. submaxi llaris, wiegt 1,1 g oder 
fast doppell so viel als letztere. Sie besteht aus drei zusammenhängenden 
Teilen. Der obere Teil stellt eine platte, unregelmäßige Scheibe von 1 cm 
Durchmesser und 2—3 Dicke, mit zugeschärflen Rändern dar; derselbe liegt 
vor dem äußeren Ohre, hinter dem oberen hinteren Rande und dem Ursprünge 
des M, masseter, unterhalb des hinleren Endes des Processus temporalis oss. 
zygomatici und füllt diesen Raum aus. Der Verbindungsteil ist schmal, 
2 — 3 cm lang, 3 mm breit, 1 — 2 min dick, erslreckl sich abwärts hinter dem 
Angulus maxillae inferioris. Der untere Teil (Fig. 103, s») ist dreiseitig 
prismatisch, 1,5 cm lang, 4 — 5 mm dick, liegt am hinteren Abschnill der In- 
sertion des M . plerygoideus internus an die Maxiila inferior. Nach oben grenzt 
derselbe an die Sehne des M. mandibulae, lateralwärts an den M. pterygoi- 
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deug internus, oacfa vorn an die Gl. submasiliaris; nach hinten w 
von der Faszie, dem M. parolideo-auricularis poslicus und der U. 

DicAciiiih3benO,0*,ihreZelIenO,01— 0,0fln3(n Durchmesser [SÄÄ, S. 34). 
Die Zeilenkerne in den Acini der auf Sympalhicu^-Reizung ihätig gewesenen Drüse 
sind kuglig, mit deallicher KemmembraD und Kernkörperchen versehen- In der 
ruhenden Drüse sind sie dagegen eckig, zackig, ohne scharfe Konturen und Kem- 
kftrperchen {t44. S. 59'. ^— Veranlaßl man ein Kauinchea durch mehrsliindiges 
Hungern zu reichlicher Kahrung-'^arnahme und tötet es etwa eine Stunde nach 
dem Kauen, so sind diese Unterschiede leicht zu bestätigen i W.Krause). Von 
anderer Seite {183'; ist versucht worden, jene Form der Kerne auf deren Schrum- 
pfung in Alkohol zurückzuführen. — Man könnte aus obiger Beschreibung schheDen 
wollen, daß es sich um Kemfiguren, speziell Knäuelfornien. um massenhafte Zel- 
lenerneuerung durch Karyokinese handle; indessen läOl Safranin- und Hämaloxy- 
linfärhung nicht mehr als das Angegebene erkennen. 

Man kann bei narkotisierten jungten Tieren die peripherischen Acini auch 
im Leben mikroskopi.sch uniersuchen (775). — Über Einimpfung von Hundswutli 
und Impfungen mit Speichel vom gesunden Menschen s. 857, S. 30i. 

Nerven erhält die Gl. parotis vom N. sympalhicus und vom N. facialis, i 
in der Bahn des N, petrosus superlicialis minor (232) vom GangUon genicnlum 
den Ganglia olica und von dort durch den Verbindungsfaden >des Ganglion olicum 
posterius mit dem N. auricululemponilis des N. ma&illaris inferior zur Druse ge- 
langen [253). Der N. Irigeminus enthält in seinen Wurzeln keine Sekrelionsfasern 
für die Gl. parotiti, was man [254] früher angegeben hatte (s. auch Neurologii 
Kopfteil des sympathischen Nervensyslcmes) . 

Ductus puroUdeus s. Stenonianus. Der Ausfubrungsgang der Gl. paro] 
bat ca. 0,2 mm Durchmesser; beginnlam oberen Teil der DrQse, verltii 
innerhalb der Faszie, an der lateralen Seite des M. masseler, ungefähr iu 
Mitte seiner Ausdehnung von oben nach unten, zwischen den Ästen desN« 
fauialia und pHnillel mit der A. Irnnsversa faciei, biegt sich um den vordei 
Rand des M. masseler, um sieb in die ßackenschleimhaut gegenüber det 
letzten oberen BHckonzahn einzusenken. 

Aufsuchung de« Ductus parotideus. Da derselbe zu fein ist, nm rait Leichtig! 
keit die Einführung einer Kanüle zu gestatten, so durchschneidet man ihn 
und Tiingt den auslließenden Speichel z. B. in rothem Lakimuspapier auf. ( 
schnitt in vertikaler Richtung, in dessen VerlUngerung das Uornhautzentrum fällt 
Die Nerven und GeriiDe (Fig. 85) bis auf den M. masseter werden gleic'h mit- 
durchschnilten; die Blutung »teht von selbst, Bei Kaubewegungen fließen Spei- 
clieltropfen aus [254] . Um Speichel versuche unter Erregung der Wurzel des N. 
facialis schnell auszuführen, kann man den Kopf des rait einem wie eine Hacke.— 
geformten Instrument dekapilierten Tieres mittels desselben , nachdem vorgesäg 
worden ist, halbieren [864], auch die Gehirnhälfte leicht aus dem ScliSdel entfef^ 
neti. — Bei anderen Pllanzenfressern (Schaf etc.) verläuft der Ductus paroliden 
bekanntlich hinter dem Angulus maxiltae inferioris abwärts. 

Nach Einführung einer feinen Glasrohre kann man binnen 30 Minuten etM 

0,6 ccm Speichel durch Reizung des N. sympalhicus am Halse gewinnen {25S)m 

Der Ductus parotideus ist von einem Ganglien-führendenPlexus umgeben (sifij. 

Gl. submairillaris ist von ellipsoidischer Gestalt, die Längsachse von 

ea. 1,5 em erstreckt sich in sagittaler Richtung: die OrUse wiegt 0,6 g. Sie 

//cgi riH'th'iinwllrls vom vorderen Teil des Ansatzes des M. pterjgoideus inter- ■ 
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ßus, nach unten von der Faszie und dem M. submentalis bedeckt, nach hinten 

grenzt sie an den unleren Teil der Gl. parotis, in der Medi.inlinie stößt sie 

^MlderDi'Use der anderen Seile zusammen ; über ihr liegt der M. mylohyoideus. 




boi 

nie 



H eil 



iml.8iige(25Ä), aber wie es scheint nur 0,3— 

besDudere mikroskopische Struklur aus. Dusselhe liegt allseitig voa aciooser 
'Drüsen siihsla DZ umgeben (Fig. 86) in meistens nur geringer Eotfernung von Jen 
in den Uilus der Gl. submaxillaris eintretenden stär- 
keren Blulgefiißen und Ausführungsgängen ; bei neuge- ^'k- ^' 
borenen Kaninchen aber befindet es sicti an der Peri- 4^ 
lerie der Drüse [ÜSS] . aSBfc ^ 

Die eigentliche Gl. submaxillaris ist heim Kanin- ''' nn^l 

len nach dem Typus der Eiweißdrüsen [S,59) gebaul. Ig^y 

Bie Acini messen 0,03, die Zellen derselben 0,01 — HoriionUisüinitt der m aob- 
0,0)5 ram (Ä5,2). Die Epilhelialzellen der Acini fär- ™hüi»"h. K.tftriiciie ' OraBa" 
ben sich relativ weniger in Karmin, intensiver die- weicfaea'EB'id«nhiii'D"frgnndLioh(!i 
jenigen der Ausführungsgänge, auch der feinsten, Snd^'^rien i^ mii^ dirlfr^ 
selbst verstand lieh werden unter diesen Umständen r steile doH tobuiOMB Teiu«, 
die Kerne tingiert. Die Drüsenepithelzellen sind pnnktrormigg Spitie »idh ge~ 
pyramidenförmig, die Kerne, wo sie eüipsoidisch sind, wöhniii^hon^ortasniippchons 
mit der Längsachse senkrecht zur Achse des Ganges 
gestellt. 

DerlubulÖse Teil (Fig. 87, S. 306) derGI. submaxillaris färbt sich intensiver. Bei 
schwächerer Vergrößerung erinnert sein Aussehen an einen feinen Durchschnilt 
durch einen Schweißdrüsenknäuel. Jener TeU besieht aus gewundenen, dicholo- 
misch verästellon, blind endigenden (Fig. 87 b) Kanälen, die ein durch Bindege- 
webe vom übrigen Teil derDrüse abgegren/.les Konglomerat bilden. Sie werden von 
einer einfachen Lage Plallenepilhelial/ellen von 0,001 mm Höhe auf 0,01 mm Breite 



deiis iotemus. nach vorn an die Gl. submaxillaris ; Dach bi<~.^oii sie dttpsoidisch 
voD der Faszie, dein M. parolideo-aurirularis poslieus <'.>!sgasleUt {25k, . 
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weadig wird die Mem- 
brana propria der Acini 
von einem kemlialli^tn 
Gewebe umgeben: 
Diese Kerne t'jg. K7 
gehören oDenbar gl»!- 
ten Muskelfasern an. 
Das Lumen der Gänge 
ist zylindri^h. 0,0n 
— ü.OJmm weit Kig. 
BT und hUutig von 
einem Schleim pfropf 
ausgefüllt. Vom Ductus 
submaiillaris aus kön- 
nea dieselben injiziert 
werden iSS). 

Nach allen diesen 
Thals acheu liegt un- 
zweifelhaft ein mor- 
phblogiscb und funk- 
tionell dilferiereader 
Drüsenab~chaitt »or. 
Da bei KaniDchea-Etn- 
br\'onen von 56 mm 
KÖrperläoge eine An- 
lage def Duetus sub- 
ungualis existiert, die 
später zu Grunde gehl 
£39 . so kouDte man 
dieselbe in Beziehung 
zu diesem im Innern der 
.( jtibm^ill'iris eingeschlossenen Gebilde bringen wi>|lea. Danach wäre deren 
_jlut**er Teil die eigentliche, auf rudimentärer Stufe stehengebliebene Gl. sublin- 
^jjüs und die Verbindung mil dem Ductus submaxillarLs. wie sie aus den lujek- 
i^„BsresuItaten erhellt, als sekundär aufzufassen. Die oberhalb des V. mylohyoi- 
jeus gelegene S. JOS Gl. subungualis des Kaninchens wäre aber der durch 
j«n Ducttts subungualis s. Burtboliiiianus charakterisierten eigentlichen Gl. 
^liugualis anderer Saugetiere keineswegs homolog, .\ndererseits verdient eine 
Vermuthung von Heideohain briefliche Mitteilung an W. Krause vom Jabre 1879] 
jedenfalls Beachtung, wonai'h es sieh um eiuen ruJiment^ir gebliebeaea Abschnitt 
der Gl. submaxillaris selbst handeln wurde: diese .Vonahme vermag jedocb das 
Vorhandensein glatter Muskelfasern nicht zu erklären. 

Nach der Entdeckung iöi des tubuli>seu Driiseoabschnitles war es begreiflieb. 
d.iS ein solcher auch bei anderen Sliugem vermutet \i-urde. Das unter obigem 
Namen bei Hunden und Katzen besfliriebetie iJ!' Gebilde hat siel» jedoch als die 
Gl. Tutlitisualts herms^estelh itif . Beim Kaninchen war eine solche Verwech- 
selung; deshdb uiiml.i^IiLh. »eil der M. mUoh^oideu? die Gi. submaxiliaris und 
sublinf'jjUs ^ori einander trennt S. iOS . In der Gl. submaxiUaris des Menschen 
swt Wa ;ihti/fches lubulöses Rudiment vor iÖ> . 
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1 erhält die Gl. submaxillaris vom Ganglion linguale; sie begleiten 

kn Ductus submaxillaris, fähren Ganglien, die aucti im Inaern der Drüse zahl- 

fih vorhanden sind [W. Krause, 26i]. Die A. submaxillaris wird von sympa- 

ihen Gefäßoerven begleitet ; die sekrelorischen Fasern stammen wahrschein- 

rom N. Irigeminua und N. facialis (357, S, 392) und verlaufen, wie es 

n Teil in der Chorda tympani ; die Gndigung der doppeltkonturierlen 

ist nicht bekannt. Von den blassen oder marklosen Drüsen nerven fasern 

l anzunehmen, daß sie sich in der Gl. parotis des Schweines an die 

.11^ einzelner Acini anlegen und , wie es schien, mit sekretorischen End- 

] aufhören. Auch ließen sich multipolare Zellen aus dem Bindegewebe 

Wischen den Acini isolieren [262). Für die Erforschung der relativ sparsamen 

loppeltkonturierten Fasern ist die Methode des Einlegens der Gl. submaxiliaris 

s Kaninchens mit ihrem schleimigen, fadenziehenden Inhalt in sehr verdünnte 

KfihromsUurelösnng nicht geeignel. 

Ductus submaxillaris s. 
Whartonianus. Der Ausfüh- 
rungsgaug der Gl, submaxil- 
laris hat 0,3 mm Durchmes- 
ser, 3 cm Länge und ist sehr 
dUnnwaudig. Derselbe liegt 
anfangs über dem vorderen 
Teil der Gl. siibmaxiltaris, 
verlauft an der lateralen 
Seite der Ursprung ss ebne des 
M. mandibulae, sich mit der- 
selben in schräger Richtung 
kreuzend, nach oben und 
vorn; kreuzt sich auch mit 
der A. maxillafis externa, 
unter welcher er liegt, fast 
rGchtwinklig; gelangt am 
hinteren Hände des M. mylo- 
hyoideus tlber denselben und 
den M. geniohj oideus ; ver- 
lauft dann oberhalb der Gl. 
subungualis an der lateralen 
Fläche der Mm. hyogiossus 

und geniüglossus nach vorn MVdiii'i'öiV hiiTerschEinT ä"i»corän mi 
und medianwarts und öffnet "" ^'""'".uu^i'.orä« A*',S»Sruri 
sich neben dem Frenulnm 

»guae, ohne daß eine papillenahnliche Hündung vorhandi 
E 
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Nach Hilgendorf (S/ä) ist jederseits eine Papille neben der Medianebene etwa 
an der Grenze des vorderen und mittleren Dritteilos der Entfernung zwischen 
SchneideKahn und erstem Backenzahn des Unterkiefers vorhanden. 

Aufsuchung des Ductus subtnaxillaris. Der Kopf des Tieres wird , nachdem 
dasselbe in der Rückenlage befestigt ist, hinten übergebeugt, so daß die Scheitel- 
gegend das Brett berührt, und in dieser Lage entweder durch ew 



Re.«pirBlions-Apparat. 

der Hand oder millels einer um die großea S<:hneidezähne des Oberkiefers gekf- 
ten Schnur fixiert. Hautschnill in der Hedinnlinie >on dem hinteren Rande der 
Vereinigunt^tcile beider Unterkieferhäirtea bis zur Carlilago thyreoidea. In dci 
Hedianliaie stoßen beide Gl. submaxillares zusammen ; man liebt eine davon mH 
Kwel Pinzellen an ihrem medialen Räude auf und schlügt das vordere Ende der 
Druse in derselben Weise lateralwärU (Pig. B8, S. 307). Der Ductus submaxillari» 
erscheint als feiner weißlicher Strang am medialen Rande des M. mandibulae, zwi- 
schen letzterem und der V. subungualis, mit welcher derselbe steh kreuzt. llinKr 
dem Ductus subraaxillaris, durch einen kleineu Zwisclienrauni getrenot, liegt die 
A. und unmittelbar hinler der letzleren die V. subrnuxillaris. 

Bei der Erijffnung des Ganges werden fast unvermeidlich die denselben udj- 
gebenden Nervenplexus verletzt (2ß3). 

Gl. subungualis ist lünglicK, ca. i4 mm linig, 3 mm breit, 2 mm dick, 
wiegt 0,1 g. Sie liegt auf dem Boden der Mundhöhle, woselbst ihreAus- 
fufaruDgsgaDge münden, oberhulb des M. mylohyoideus, der sie von der Gl. 
submaxillaris trennt, an der lateralen Seile des M. geniohyoideus. 

Die Acini messen 0,03 — U.04 mm, die Zellen derselben 0,01& mm [284). 

Nerven. Die Nervenslämnichen bilden irn Innern der Drüse Plexus, wel- 
che Ganglienzellen führen (483). 

Pathologische Anatomie. Salivalioii. Profuser Speicliellluß ist nur 
Symptom einer Stomatitis. 



Kespirations- Apparat. 

Keblkopf. 

Knorpel des Kehlkopfes. 



i 



Der Larynx ist relativ groß, von oben nach unten ca. 8 mm lang, be- 
steht aus sieben Knorpeln. 

Cartilago thyreoidea [Fig. 89, 90, 91) ist viel breiler als hoch, 
steht aus den unter einem spitzen Winkel vorn in der Medianlinie zusammn 
stoßenden Laminae latej-ales dextra und simslra. Jede derselben stellt e 
viereckige Platte dar; der hintere obere Winkel liJuft in das Corntt supe 
(Fig. 89j) aus, welches das Os hyoideum nicht erreicht, kürzer und 1 
scbmfiler ist, als das Cornu inferius (Fig. 91 /) anr hinleren uoteren Winli 
das Cornu superius ragt bis zur Höbe des oberen Randes der Epigtottis. 
oberen Rande zeigt sich in der Medianlinie, wo vom die Laminae laterales i 
sammensloßen, ein kleiner Ausschnitt, die Incisura thyreoidea (superior) ; 
untere Rand ist konkav. 



l 



Varietät. Häufig ist ein Foramen thyreoideum (Fig. 90 Fl) in der Lem 
lateralis cartilaginis thyreoideae für den Durchtritt des N. laryngeus superior vd 
banden. Nahe dem hinteren Rande derselben steigt (in der Norm, 230] t 
rauhe Linea obliiiua s. eminens (Fig. 90 La) ziemlich senkrecht herab, sie kofl^ 
■pondierl den Ansätzen der Hm. sterno thyreo id eus , Ihyreohyoideus und tfayn 
pharyngeus. 
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Cartilago cricoidea ist ringfönnig, der vordere Teil in der Richtung 
von oben nach unten sehr kurz und wii'd Arcus (Fig. 89c] genannt, der hin- 
tere Teil stellt eine viereckige Platte : Lamina cartilaginis criüoideae {Fig. 90/, 
Fig. 91 /j dar, welehe ziemlich senkrecht und fronlal geslelll ist. Der Arcus 
ist nach vorn konvex, sein unterer Hand liegt bedeutend tiefer, als derjenige 
der Lamina; letalere bildet hauptsUchlich die hinlere Wand des Larynx. 





KahlkapfknnrpBl inn vorn. Nauh 
Scbneider (££0). fEpt^Lottis. 9 



d Cortil^^ &rjtaeiiüidea. 



Biwjli Suhnnider (SäOl. fiEpiglol- 
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S CutiUgD SMtorinUna. Ftto- 
rimen thjreuLdeiim. a Cartiligo 
sirUesoidiia. I Ltmiiu cartilagi- 



»Nacli WollT [iSS] ist die letztgenannte Lage dem Kaninchen vor allen anderen 
Säugern eigen l um lieh. Meckel [266], der diese Angabe bestreitet, hat WollTs 
HeinuDg falsch verstanden. 

Cartilagines arytnenoideae dexlra und sintstra (Fig. 91 a). 
Sie sind verhültnisinitßig groß; jede stellt anntihernd eine dreieckige Platte 
dar, deren unterer, hinterer Winkel ein rechter ist. Die größere Kathete liegt 
horizontal und ist die untere; die kleinere vertikal und ist die obere; die 
Hypotenuse lauft schrüg von hinten und oben nach vorn und unten und ein 
wenig medianwUrts. Die obere Spitze der Cartilago arytaenoidea tragt eine 
getrennte längliche Knorpelplalte : Cartiiago Santortniana (Fig. 91 S). 
An der lateralen Seite des hinleren unteren Winkels befindet sich ein kleiner 
lldcker: Processus muscularis. 

Cartilagines Wrisbergianae sind klein und gekrUmmt. 
Epiglotlis (Fig. 89, 90, 91 E) ist groß, rundlich, hat am oberen Rande 
in der Medianlinie einen Einschnitt. Ihre hintere FlUehe trügt zwei vom unte- 
ren Ende derselben neben der Medianlinie nach hinten hervorragende spitze 
Knorpel fortsetze, die Ilamuli epiglotltci [Fig. 91 k], 

Cuvier (287) betrachtete irrtümlich die Harauli epiglottici als Homologa der 

»Cartilagines Wrisbergianae. — Die hintere Fläche der Epiglotlis hesitut Ge- 
BChmacksknospen (37, S. 198), ebenso die Schleimhaut der Cartilagines arylae- 
noideae [762] . Über die laryugosk epische Untersuchung am lebenden Tier s. 803. 



Ligamente des Kehlkopfes. 



Membrana Ikgreohyoidea ist sehr dilun , ebenso das Liy. t/iyreoliyokleiu 
'■medium (Kig. 92 ti,i. S. 211). 



Auflage. 
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Ligamenta thyreohyoidea laUralia dextrum oiid sinistrum Terlanfen von 
den Spitzen der Comna majora oss. hyoidei lo den ^itxen A^ CcNmoa supe- 
riora cartilaginis thyreoideae. 

Ligamenta cricothyreoidea Tig. 89/,c, S. 209) und crico-artfiaenoidea sind 
schwach. 

Ligamenta thyreo-arytaenoidea suptricra und inftriora. Das Lig. thyreo- 
arytaenoideum inferius oder das Stimmband ist ca. 5 mm lang, entspringt von der 
Hinterfläche des Winkels, den die Laminae laterales cartilaginis thyreoideae 
mit einander bilden; beide Stimmbänder erstrecken sich nach hinten, die 
enge Glottis zwischen sich lassend, längs der lateralen Fläche der Hamuli epi- 
glottici zom vorderen Rande der CartOasines arvtaenoideae. Sie enthalten die 
Mm. th^TCo-arytaenoidei. Das Lig. thyreo-arytaenoideum superius liegt nahe 
oberhalb und parallel dem inferius, ist dtinn, zart und etwas fladi, läuft auf 
den Hamulus epiglotticus zu, lateralwSrts von demselben endigend. Die 
Ventriculi laryngis s. Morgagni! sind klein. 

Die Ligg. thyreo-arytaenoidea saperiora et inferiora sind noch mit Platten- 
epithel überzogen [268] . 

Ligamenta hyo-epiglotticum und thyreo-epiglotticum sind unpaar, ersteres 
ist ein langes, festes, fibröses Band; das Ligamentum glosso-epiglotticum ist 
ziemlich breit. 

Varietät. Das Lig. hyo-epiglotticum ist häufig muskulös: Jf. hyo-epiglot- 
ticus, was für die Norm gehalten wird [848), 

Ligamenta epiglbtiica. Jeder Hamulus steht mit der hinteren Fläche der 
Epiglottis durch eine sagittal gestellte Schleimhautfalte in Verbindung. 

Cber die Wirkung dieser Falte ist eine komplizierte Theorie entwickelt wor- 
den (269) j welche auf falschen anatomischen Voraussetzungen beruht. 

Muskeln des Kehlkopfes. 

M.cricothyreoideus (Fig. 94 et, — Fig. 83, p, S.201. — Fig.95cf, S.242). 
Ursprung : Unterer Rand der Cartilago thyreoidea. Liegt neben der Median- 
linie vor der Membrana cricothyreoidea und bedeckt dieselbe von vorn her 
vollständig. Insertion: Oberer Rand des Arcus cartilaginis cricoideae. Ober 
seine Wirkung vergl. 855. 

M. crico-arytaenoideus posticus (Fig. 92cp. — Fig. 93cp). Ursprung: 
Hintere Fläche der Lamina cartilaginis cricoideae. Breiter, viereckiger Muskel, 
der die Stimmritze erweitert. Insertion : Processus muscularis cartilaginis 
arytaenoideae. 

M. crico-arytaenoideus lateralis (Fig. 92 c/). Ursprung: Oberer Rand des 
hintersten Teiles des Arcus cartilaginis cricoideae. Ist schwach entwickelt. 
Insertion : Untere vordere Fläche des Processus muscularis cartilaginis arytae- 
noideae. 

M, thyreo-arytaenoideiis [inferior) (Fig. 92 td). Liegt im Lig. thyreo-ary- 
taenoideum inferius. (Fehlt öfters — 769^ S. 83.) 

M. thyreo-epiglotticus . Ursprung: Cartilago thyreoidea dicht oberhalb des 
M. thyreo-arytaenoideus. Läuft aufwärts. Insertion : Hinterer Rand der Epi- 
"httis. 
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M. arytaetwideus transversus (Fig. 92 at. Fig. 93 at). Unpsar, ist sehr 
schwach, verlüuft von einer C<irtilago arytaenoidea zur anderen. 

M. glosso-epiglotticus (Fig. 92 gl) ist als abgelöstes Bündel des M. hyotliy- 
reoideus zu betrachten (27Ö — vergl. jedoch 765, S. 25). 





ciilbfreoidogi. lli CurtUagD ibj- 
rsuidu. XI Hembraiu thyras- 



»Die Hm. crico-arytaenoideus lateralis, thyreo-arytaenoideus und arytaenoi- 
deus Iransversus bilden ihrer Wirkung nach einen gcmeinschBrilichen M. com- 
[iressor laryngis und verengern die Stimmritze, während sie Jer M. crico-arylae- 
noideus poslicus erweitert ; wie es bei den Saugern üherhaujit der Fall ist (370) . 
Schilddrüse. 



Die Gl, tkyreaidea (Fig. 9i), S.21SJ ist braunrütlich, besteht aus einem 
Lohns dexler und sinisler und dem Isthmus ; sie wiej^t 0,1 g. Jeder Lolms 
ist länglich, platt, mich oben io ein mehr oder weniger spitzes Cornw glan- 
dulae thyreoideae ausgesogen; liegt zwischen der hinleren oberen Ecke der 
Cartilago Ihyreoidea, der Carlilugo cricoidea, den obersten ca. 9 Tracheal- 
ringen, dicht an die lateralen Flüchen dieser Teile ({eheftet, und der A. carotis 
communis; wird von vorn her durch den M. sternothyreoideus bedeckt. Nach 
unten Ist jeder Lobus ebeofalls zugespitzt und bat nach vorn einen ziemlich 
scharfen Raud. Der letztere geht in derGegend von dem 5 — 9ten Traehealring 
in den sehr dünnen Islhmus glandulae thyreoideae s. Pars intermedia (Fig. 95 1, 
S, 212) über, welche an die vordere Wand der Trachea geheftet ist und beide 
Lubi untereinander verbindet. Am lebeuden Tiere sieht der Isthmus wie eia 



tjtetjiei. düQu«-« Blatextnvasal aas. Jed«T Lobos tst ea. 17 n^ lao^. 7 nun 
Itnil: ötT Isttuuiu oiifit von «tim luck aBim ta. < ■■!. 

AbbOdo^ »- a. in «/ff. — 
Di^ Aätä iiad ««hr Umb. Bn^ch, 
b«i^f««li^ M>« 4.*8 nun lang, 
(t.«Jf ami brni: der Isthmus 
iteDl «in darrfaäctaipes nükrosko- 
piscbcs rDletsacbanfsobjeki dar. 
Gl. pmtälmmmäem. Diese 
U«n» Hm^efiBdröse icpnsenliert 
Moe Gl. thytVMdea ac««ssoria, 
w«lcbe auf «nbryoaaler Eslwicke- 
langstjlale stehra geUKben ist. 
ii« li«0 27/ am sHtlichea Teil 
der Schüddröse . bisweilen am 
hinteTM Rande derselben und 
dnrcb lockeren Bind^e^'ebe jnil 
ihr verbunden . ist oval oder spin- 
delförmig, i — 5 mm lai^. Manch- 
oul V\ef^ eine ihabcbe Drüse an 
der Lofli^hre im Fett unter dem 
Isthmo^ ^. Uiyreoideae. — Der 
mikn>äk<q>tvhe Bau ist wie beim 
tfns- Ncoscfaen 58, S. 71) aneh in be- 
»i^'i^'kt. Irel^ <'C9 YortiommeQS tmi KoUoid- 
-rtS«^*'" niasse : die Zellen jedoch enthal- 
'( XtBtnu len koDStanI jede einea etwas 
i'i-ijui^«^ größeren FeUropfen. 

Pathologische Aaalo- 
Struioa der Gl. Ihyreoidea ist zuweilen beobachtet i7i . 



Luftröhre. 

bie Trachea ist ian^ und eog, besteht ans (8 — 50 unvoll ständigen Knor- 
pelringen, deren hintere Enden verhall nismäSi^ neil von einander abstehen: 
sie sind ziemlich hart und fest. Die oberen sind breiter als die übrigen; d^ 
oberste Bing wird von vom her durch die Cartilago cricoidea bedeckt, das La- 
men der Trachea nimmt von oben nach unten ab. 

Tracheolomie Haulschnill in der Medianlinie, nnterhalb des dorchzuRildeii- 
den oberen Randes der CarlDago thyreoidea beginnend. Durchscb neidung eines 
H. slemoUiyreoideus in senkrechter Richtung. Eröffnung mehrerer LodrÖhreD- 
ringe in der Medianlinie millels einer spitzen Schere oder eines spitzen Hesseis, 
während die Trachea mit einer Rakenpinzette 6\ien wird. Terietzongen des Mb- 
mns gl. (hyreoideae sind gleichgültig. 

Die Zahl der Atemzüge kann man durch eine in die Trachea eingebnnde». 
leicht ansprechende Pfeife einem großen Auditorium hörbar machen {^3). 
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Lungen. 

DieLungeD sind verhältnisniüBig klein, rosenrot, sehr weich. Die rechte 
LuDge bat einen oberen, einen mittleren und einen in zwei Abschnitte 
zerfallenden unteren Lappen. Ber Lotus inferior mediulis ist kleiner als der 
iaterulis, ragt von der Wurzel des letzteren nach hinten und unlen herab; 
zwischen beiden gehl der Brustteil der V.cava inferior hindurch. Die linke 
Lunge besieht aus einem oberen und einem unteren Lappen. Die rechLe 
Lunge wiegt 6,i, die linke nui- i,0 g. 

Wie bei den meisten Saugetierarten ist an der rechten Lunge ein Broo- 
chialHSt (eparlerieller Seitenbronchus, Z74] vorhanden, welcher oberhalb der 
A. pulmonfilis dextra verlauft. Seine Entfernung von der Teilungsstelle der 
Trachea betrSgt i,9 mm, vom zweiten Bronchialast [erster hyparterieller 
Bronchus) 9,8, des letzteren vom dritten dagegen 16,1 mm (27-f). Ein me- 
dianwarts und nach hinten bis gegen den I.ungenrand hin verlaufender Ast 
wird b[& Slammbronchus aufgefaßt, von dem die übrigen Bronchial aste, Seäenr- 
bronchi, abgehen. Der Querschnitt des ersteren, in Prozenten der Stammweite 
der Trachea ausgedrückt, sowie der relative Querschnitt der Seitenbronchi 
ergiebt sich {f74) aus folgender Tabelle i 





Belativer Querschnitt der Bronchien. 
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Die InTundibula sind, wie Korrosioiispra parate zeigeq, nicht weilei* oder 
stellenweise sogar enger, als die (oinstcn zugehörigen Bronchialäsle [836]. 

ÜberdasLungenepilhel s.79fl. — Einsprengungen lymphadenoiden Gewebes 
finden sich an Zweigea der A. pnlinonalLs und an den feineren Bronchien [603]. 
Über die Lymphgerüfle der Lunge vergl. 747. 

Nerven. Vergl. über dieselben 8S5. An der hinleren Wand der Bronchien 
Anden sich mikroskopische Ganglien [27S). 

Pathologische Analomie. Die Veränderungen nach Durchachneidung 
der Nn. vagi be^tlehen in einer loboiaren Bronchopnpuiuonie ; man kann grünes 
Futter in den Alveolen linden. [Vergl. eine speziellere Schilderung in 27fi.) 

Tuberkulose der Lungen scheint seilen vorzukommen (vergl. 277), obgleich 
LaSnnec sie für häufig hielt, wenigstens fehlen die beim Menschen und Affen 
gewöhnlichen Erscheinungen der Phthise : käsige Pneumonie, Peribronchilis, 
Kftvernenbildung u. s. w. Eine frühere Angabe (278) benrhte auf einem Mls- 
verstSnitnis. — Über experimentelle Erzeugung von Tuberkeln durch Impfung 



tuberkulöser Sputa 



r Seite [829) « 
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ist jedoch die Tuberkeloatur der experimentell erzeugten miliarea KDOlcliei 
bestritten worden. — Über Fülle rungstubericu lose vergl. 6SS. 

Lobiire PncuDionie ist im Winter namentlich bei jungen Kaninchen liäuQ; 
und verursacht große Sterblichkeit. Der Tod errolgl im Stadium der rotea ilr- 
patisation. Die Kohlensäureausscheidung ist bei Pneumonie und Pleurilin, 
durch Injektion von rolliem Wein in die Pleurahöhle hervorgebracht worden 
bedeutend vermindert, wie aus folgender Tabelle hervorgeht (279) . 
( kg Kaninchen exzerniert in i Morgenstunde : 

in trockener Luft bei + 12,5" = 0,606 Kohlensiiure, 
- _ _ _ + 37,8« = 0,i5t 

in feuchter - - + 37.5" = 0,677 
Dagegen exzernierte z. B. ein 2037 g schweres männliches Kaninchen bei 
minierer Temperatur: 

in :i Morgenstunden 



vor der Operation 
unmittelbar nachher 
den t. Tag 



= 2,951 

= 3, in 
= 2,308 



in 3 Nachmiilagsslunden ^1,73) 

Lungenödem kommt vor, auch neben Tuberkeln [24, S. 398). — 
letztere s. S. 213. 

Parasiten. In den Lungen lindel sieb eingekapselt Pentastomum dentiailt- 
tum Rudolphi (idenlisch mit Ltnyuatula serrata FrÖIich , Pentastomum setratm 
Rudolphi in den Lungen von Hasen]. Das Weibchen hat 4,6 — 5,5 mm Länge, 
vorn 1,1 mm, hinten 0,7 mni Breite. Von ScbifT {280) wurde dasselbe in den 
Lungen bei anscheinenden Typhusepldemieen mit Ulzeralionen der Peyer'scbu 
Drüsen des Dünndarmes und der Lymphfollikel des Blinddarmes im Jahre 18i< 
beobachtet [s. Pathologische Anatomie des Darmkanales S. 919]. 

Ferner kommt in den Lungen Strongylus commutatus B. relorlaelormis vor 
[284] und zwar ziemlich häufig [829]. Die erwachsenen Tiere liegen in des 
Bronchien zu oft schwer enlwirrbaren Knäueln zusammengeballt , Eier und Em- 
bryonen finden sich in den Alveolen. Diese Parasiten erzeugen starken Bronchial- 
katarrh, ferner diskrete tu berkel artige Knötchen, auch größere Intiltrationen uru! 
Pneumonie [829]. 

Pleura, Ligamenta pulmonalia (leaclrum aoA sinistrum gehen vom Dia- 
phragma zum hinteren unleren Rande der unteren Lungenlappen. 

Pathologische Anatomie. Bydrops pleurae, Wassererguli, ist in der 
Pleurahöhle zuweilen in geringer Quantität vorhanden (24, S. 40t). 

Eröffmmg der Pleurahöhle. Die rechte Seite ist vorzuziehen. Hautschnilt in 
der Medianlinie des ganzen Siernum bis abwärts zum oberen Bande des Processus 
siphüideus. Ablösung des M. pectoralis major von seinem Ursprünge am Sternum 
oder Durchschneidung desselben parallel der Faserrichlung. Die Mammae werden 
eventuell mit der Haut bei Seite gezogen. Durchbohrung des vierten oder fiinfteB 
Interkostalraumes mit der llohlsonde , Einführung eines trichterförmigen Ohrspie- 
durch welchen bei jedem Atemzuge ein Luftstrom austritt , der ein Licht 
ausblasen kann. Der Luftzutritt allein bedingt selten Pleuritis; Einfühning von 
Schrotkörnern oder Injektion von Kochsalzlösung veranlaßt sie. 

Exstirpalionen von Teilen einzelner Lungenlappen werden leicht ertragen; 
man benutzt am besten die Vorderflüche des dritten oder vierten Inlerkostalranmes 
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[''ohne Rippenreseklion {283], Auch eine ganze Lungo kann man nach solcher He- 
I Sektion exslirplerea [826). 

Nach künstlich erzeuglem Pneumothorax erhält man durch Injektion von der 
rTrachea ans zierliche Korrosionsprä parate (252)- Man kann flose'sches leichl- 
t ilÜBsigesMetallgeraisch auch zu Bronchialausgüssen der normalen Lunge benutzen 
[,{374,8. a). 

Die Lungenbewc(2;ung kann man ohne Eröffnung des Thorax nach Bloß- 
[ legUDg des Herzens (s. Angiologie, Herz] beobachten. Die Exkursion des vorderen 
rTeiles des unteren Randes der linken Lunge beträgt bei tiefen Inspirationen fast 
f zwei Interkostal räume. 

Über die Atembewegungen siehe 284 u. 28S. Die Inspiration verhält sich 
f zur Exspiration der Zeit nach wie 100:126 (286]. Die Anzahl der Inspirationen 
f helragl 80 — tOO — nach anderen Angaben [287] nur 36 in der Minute. 



Thymus. 

Die Thymus ist eine große Lymphdrüse. Bei jüngeren Tieren ist sie stark 
entwickelt. Sie wiegt, von Fett Ihunlichst befreit, 1,1 g; ihre Lange betiügt 
ca. 3,5 cm, die Breite 2 cm, die größte Dicke 4 mm. Der Lungsdurchmesser 
liegt aentreckt, der obere Rand ist konvex, der untere konkav. Sie besteht 
aus zwei Lappen, die in ihrem oberen Teile vereinigt sind. Sie wird von dich- 
tem Fettgewebe eingehüllt, das im Winter an die Struktur einer Wintorachlaf- 
drtise erinnert. Dasselbe besteht nilmlich aus einem dichten Ktipill.irgefilßnelK, 
in dessen Maschen ein feines Bindegewebsnelz und das Fett eingelagert sind 
(vgl. 37, S. 359). — Die Thymus liegt im oberen Teil des Thorax, hinter dem 
Sternum, hinter den Knorpeln der ersten bis dritten Rippe, in deo obersten 
beiden Interkostairäumen , vor dem Arcus aortae, den Vv. eavae superiores, 
den Nn. vagi, sowie dem oberen Teil der beiden Uerzatrien. 

Über die Entwickelungsgeschichle der Thymus s. 8i0, S. 876. 
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Pharynx. 



Der Pharynx stellt ein muskulöses Rohr dar, in welchem einzelne BUndel 
schwer zu unter. -scheiden sind; nach vorn hängt dasselbe mit dem Zungenbein 
oder Kehlkopf, nach oben mit den Mm. levator und tensor veli paJatini zu- 
sammen. Seine Lünge betragt 32 mm (Ä.27]. Nur derlH. constrictor pharyn- 
gis medius [M. syndesmepharyngeus. — Fig. 83, is, S. SOI) isl relativ stark 
entwickelt {769). 

M. stylopkaryngeus. Ursprung: Processus stvioideus (s. Zunge, M. stylo- 
glossus, S. 802) . Insertion : Verlüuft abwärts zur lateralen Flache der Seiten- 
wand de.s Pharynx. 



Oesophagus. 

Der Oesophagus (Fig. 83, si, S. SOI) beslolil aus der Pars cei'vicalis, Ükh 
racica und abdominalis; verlituft am Halse hinter der Trachea, linkerseits Über 
deren lateralen Rand hervorragend. Geht durch das l'oramen oe6opha(;euni 
des Diaphragma; sein in der Bauchhöhle gelegener Teil bis lur Kardia hat 
ca. 2 cm Länge. 

Die Schleimhaut enthalt acinöse Drüsen [388; vergl, dagegen 7*9). Dit 
Muskelschicht des Oesophagus beslchl-in seiner ganzen Länge aus quergeslrnhei 
Fasern.— Die Bewegungen haben den Cli»mkter aoimali^icherConlniktionen [;i!)9|, 
Ner V cn. Dia molarischen Nerven verlaufen in der Bahn derNn. vagi und acces- 
sorii; die Tür den oberen Teil ausschließlich im N. recurrens des N. vagus [506] 
Die quergestreiften Muskelfasern haben zahlreiche motorische Endplallen (arbori- 
aations terminales, 58/). 

Über Ganglien ini Oesophagus s. 301. Sie üodeu sich zuweilen an deo 
Asien dos N. recurrens des N. vagus zum oberen Teil des Oesophagus (30S, 
einmal). 

Unierbindung des Oesophagus, Oesophagotomle. Operalion wie bei der Un- 
terbindung der A. carotis communis (s. An^^iologie) . Man benutzt die linke Seile, 
an welcher der Oesophagus leichter zugänglich ist; die großen GefäßstämiDe 
uad Nerven werden lateralwärls gezogen. Zwischen den hinlereu Eadee der 
Knorpelrin^e der Trachea führt man mittels der Pinzette oder Unlerbiadungs- 
nadel den Faden hindurch. 



Magen. 

Der Maiden ist in Iransvcrsalor Etidilung bedeutend ausgedehnt, der Um- 
fang der großen Kurvatur beträgt beispielsweise 26 cm. Der Fundus bililel 
lints von der Kardia einen tiefen Sawk; die Kardia stellt eine Wölbung von 
ellipsoidischer Gestalt dar, in deren Hitte sich der etwas erweiterte Oesophagus 
einsenlil. Links vom Pylorus findet sieh ein einigermaßen abgeschnürter Saek, 
Antrum pylori, welcher viel dickere Huskelhaul besitzt: letztere ist am Pylorus 
etwas gewulslet. An den. übrigen Partieen des Magens ist die Muskul»ris dUoD. 
Cber rhythmische Kontraktionen des Magens s. 303 ; über den Magen von 
Lepus borealis 304. — Sehr selten wird der Magen leer angelrolfen , dann eal- 
hall der Schleim polygonale Zellen {37, S. 310]. 

Als PföTlnerwulsl der Muskelschichl wird ein sehr in die Länge gezogenes 
Ovoid beschrieben [5S3], dessen schmalerer Teil gegen den Magen, der dickere 
gegen das Duodenum gerichtet ist. Die vom Hagen herkiimmende Längsmuskel- 
iaserschichl verdickt sich auf das 6 — Sfache, die Quermuskelscbichl ist ebenso 
dick, bildet zwei gebogene Linsen , welche die Hkifle der erstgenannten Schicht 
umgreifen und nach außen von der letzteren liegen. Die ovalen Linsen sind in der 
Hitte durctf einen schmalen Strang querverlaufender Muskeln verbunden. 

Der Pylorusteil enthüll schlauchförmige Drusen mit zylindrischem Epithel, 

weiche an den Enden gewunden und oFl gabelig geteilt sind [654, vergl. 604, 65i 

L und 6S3). Die Drüsen in den übrigen Gegenden enthalten große, körnige, pely- 

' gonale Zellen (Belegzelloo). die sieh mit Überosniiumsüure schwarzen [686), und 

' haben kein deutliches Lumen ; die Teilungsstellen liegen oft der Mündung ziemlich 
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a»he {306). Zur DemoDstralion frischer Magpndrüsen ist das KaRJnchen wegen 
leichler Isolierbarkeit der Driisoaschlüuche und der Differenz zwischen polygonalen 
Zelten (Belegzelleo) einerseits, den kegelförmigeii Zellen [llauplzellon] andererseits 
am meisten zu empfehlen {S84) . Erstere kommen auch in den Drüsen des Py- 
lorusteilos vor (632) , wahrend die Pars pylorica vielleicht mit Ausnahme einer 
schmalen , intermedlUren Zone nach anderer Angabe {6S3] nur Schleimdrüsen 
enthüll. — In der Schleimhaut finden sich solitUre Lymplifollikel {288, 
S. äl)' 

Nerven des Magens. Die Ganglien in der Magenwand beschrieb Remak 
{306). 

Palhologische Anatomie. Nach Überziehen der Haut mit einem luft- 
dicht sclilicßenden Firnis (S. 173) bilden sich konstant in der Magenschleimhaut, 
nahe der großen Kurvatur, mehr oder weniger zahlreiche dunkle, stecknadelkopf- 
bis erbsengroße Ekchymosen von meist kreisrunder, zum Teil mehr ovaler Form, 
mit konvexer, die über ihnen liegende Schleimbaulschicht in dicllöho drängender 
Oberfläche [iSO, S, 72). — Gastritis {343] und Magen erweich ung (5/6) üind 
sehr selten. 

Parasiten. raeniafiecfmataGoeze ist seilen [siehe Parasiten im Dünndaroi, 
S. !*9). 

Anlegung einer üagmjisM. Ilautschnitt in der Medianlinie am Processus 
xiphoideus beginnend, Zusammennähung der Wundränder des Magens und der 
Bauch wund. 

Injektionen in den Magen. A. Mittels der Schlundsonde. Man sperrt mit 
einem passenden Kork die Schneidezähne des kauernden Tieres auseinander, führt 
hinter demselben einen nassen elastischen Katheter vorsichtig und langsam in den 
Pharynx , Oesophagus und Magen. An der größeren Beweglichkeit dos Katheters 
fühlt man, wenn man im Magen angekommen ist. Man injiziert mittels eines 
Trichters oder einer Spritze durch den Katheter. — B. Millels Einstichs in die 
auchdeckeu. Man perkutlort den Magen, der einen malten Ton giebt und sich 
dadurch nach links und unten von dem tympani tischen Ton des Dünndarmes ab- 
grenzt. Einstoßen einer Spritzcnkaniiie mit scharfer Spitze oder eines feinen Troi- 
kars und Injektion. Die Wunden verkleben leicht (307). 

Auffällig ist die Immunität des Kaniachens gegen Atropin {733) . 



Darmkanal. 
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Der Darmkanal besieht aus dem Duodenum, Dünndarm, Coeeum mit dem 
Processus vermiformis, Colon, Dickdiu'm und Rektum. Über die Dimeasionen 
vergl. S. 60. 

Das Duodennu] ist anfangs elwas weiter, ohne Falten; es bildet eine 
bedeutende ho^enfürmi^e KrUinmuQg [s. Fig. 97, S. 225). 

Der Dünndarm zeigt Lüngsfalten der Schleimhaut; er enthält in seinen 
unteren Falten nur 4 bis 6 Peyer'sehe Haufen (vergl. S. 19). Abbildung eines 
Durchschnittes durch die Darmwandung s. in 8i4. 

Das Coeeum ist enorm entwickelt, (iberlriffl den Magen wenigstens zehn- 
mal an Inhalt, In dem größeren, der Valvula coli benachbarten Teile, dem 
eigentlichen Coeeum, ist dasselbe dünnhäutig, die Schleimhaut glatt, aber mit 
solitären LymphfoUikeln besäet. Von außen sieht man an diesem Teile Fallen, 
welche durch eine inwendig verlaufende Spiralfalte von etwa 5 mm Breite be- 
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dingt werden. Die Windungen, ca. 25 an Zahl, stehen etwa 2 cm von ein- 
ander entfernt. Gegen den blind geschlossenen Teil des Coecum hin werden 
sie niedriger, rttcken näher zusammen und verschwinden schließlich. Der 
letztgenannte, kolbig endigende Teil, der Processus vermiformis, ist von wech- 
selnder Länge, 7 — 10 cm lang, er macht Yg — Y4 des ganzen Coecum aus. 
Seine Wandung ist stark verdickt durch dichtgedrängte LymphfoUikel : der 
ganze Processus vermiformis stellt eine einzige, sehr groBe, flächenhaft ausge- 
breitete Lymphdrüse dar. In den Anfang des Coecum öffnet sich mit weiter 
Mündung ein weißlicher, ovaler, 2 cm langer drüsiger Anhang : der S(mccuIus 
rotundus, dicht neben dem Übergange des Dünndarmes in den Dickdarm. Die 
Wandung desselben enthält ebenfalls dichtgedrängte L^mphfollikel und hat 
(;a. 2 mm Dicke. Die Valvula coli und ihre Nachbarschaft ist ebenfalls mit 
Lymphfollikeln besetzt. 

Das Colon zeigt nur in seinem Anfangsteil , der fast ebenso weit als das 
Coecum ist, drei Längsslreifen, Taeniae coli^ zwischen welchen ebenso viele 
Reihen von kleinen sackartigen Erweiterungen gelegen sind; beide Anord- 
nungen hören weiter nach dem Rektum hin auf, indem sich die Taenien am 
Colon adscendens aufwärts eine nach der anderen verlieren. Die Schleimhaut 
des Colon enthält solitäre Follikel. Der Durchmesser des Colon nimmt bald 
bedeutend ab; dasselbe wird dünnwandig wie der Dünndarm; der untere 
Teil des Dickdarmes, welcher ohne scharfe Grenze in das Rektum übergeht, 
sowie letzteres selbst, enthalten in ziemlich regelmäßigen Abständen feste 
rundliche Kotmassen. Das Rektum hat Längsfalten der Schleimhaut wie der 
Dünndarm. 

Gl. a n a 1 i s s. Geschlechts-Apparat. 

Muskeln des Rektum s. Muskeln am ßeckenausgang. 

Über die BeschafFenheit des Darminhaltes im Normalzustande s. 507, S. 73. ~ 
In den Dünndarmzotten, die im oberen Teile des Dünndarmes 0,75 mm Höhe, 0,25 — 
0,75 mm Breite haben (760), beginnt das venöse Kapillargefäß in der Zoltenspitze 
(7/6). Die Schleimhaut des untersten Teiles des Colon hat 0,37-0, 45, die Mus- 
kularis 0,28 — 0,32, die Serosa 0,12 mm Durchmesser [288] Im Duodenum und 
noch darüber hinaus [604] finden sich Brunner' sehe Drüsen, im übrigen Darm- 
kanal schlauchförmige Liebe rkühn'sche Drüseni, sowie solitäre LymphfoUikel; die 
LymphfoUikel des Sacculus rotundus haben 2 — 3 mm Durchmesser. Im Anfang 
des Coecum trägt die Schleimhaut Zotten, welche 0,20—0,22 mm lang und an 
der Basis 0,25 — 0,37 mm breit sind ; im weiteren Verlauf des Colon werden sie 
breiter und flacher, so daß gegen das Colon descendens hin ihre Länge 0, 1, ihre 
Breite 0,16 — 0,18 mm beträgt; dann verschwinden sie ganz. Sie enthalten 
schlauchförmige Drüsen von 0,19 — 0,22 mm Länge und circa 0,05 mm Durch- 
messer. 

Über die Blutgefäße s. 288 u. 508 \ über die Lymphgefäße 508 u. ISO; 
über die Brunner'schen Drüsen 604, 

Die Epithelialzellen des Dünndarmes zeigen die sogenannten Porenkanäle der 
Basalmembran besonders deutlich. Ganz frisch untersucht finden sich zwischen 
denselben in regelmäßigen Abständen glänzende Becherzellen, die auch im Dick- 
darm vorkommen [509 ; vergl. 787) . 

LymphfoUikel. Im Processus vermiformis werden dieselben von 0,1 — 
0, 7 mm weiten Lymphsinus umgeben , die Endothelzellen der letzteren messen 
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0^03 — 0,058 mm {636, S. 14 9, Fig. 396]. — Ihre Obernäche trägt eine nie- 
drige Zotte, die Muskularis der UukosHdurchbreclien sie nicht (57, S. 215). 

Nerven des Darmkanales. Die Gaoglien des Kanincb endarmes wurden 
von Hanz zuerst gesehen (5/0. — Vergj. 3H u. 5/a.) — Die Anziihl der Gan- 
glien wurde zu ca. I OD auf 733 qmni im submuktisen und zu 1000 auf derselben 
Fläche [) D") im im ermuskulären Geflecht geschätzt (3/3). Vergl. a. 746. — 
Im Rektum (and Billrotb {3i4) Ganglieniellen. 

Pathologische Anatomie des Darmkauale». Invauination des 
Darmkanales ist zweimal beobachtet (3/ä, S. 10! u. 1 05). Typhus tritt epidemisch 
auf, ohne bestimmtere Symptome ;ils Apalliie, Verschmuheri der Nahrung, Durst, 
Durcheile, welche letztere die Haare der Aftergegend und der Hinterbeine 
8chmut2lg-gelh ßrbcn. In den Leichen zeigen sidi llyperSmieen des Dünndarmes 
und Blinddarmes, Inliltration siimmtlicher Lymptil'ollikel des Darmkanales und der 
Mesenterialdriisen mit Detritus, welcher aus verfallenen Lympbkörperchen her- 
stammt [5/5). Bemerkenswert ist, daß SchHr bei einer solchen Epidemie Penta- 
Stomum denticulatuni in den Lungen antraf (s. Parasiten der Lunf^e, S. SI4). 

Chronische Diarrhöen sind eine sehr bäulige Todesursache junger Kaninchen; 
in der Leiche findet man den Anus beschmut£t, den Inhalt des Dünndarmes dünn- 
flüssig, größtenteils aus Gas bestehend, den Kot im Kolon sehr weich, die 
Schleimhaut gerötet, llüutlg sind die Gl. mesentericae geschwellt, gelblich weiß, 
fester, selbst käsig, ganz wie bei sog. Skrophulose des Menschen, Psorospermien 
(S. tu) finden sieb in großer Monge bei diesen Zustünden, doch scheinen sie 
Dicht die einzige Veranlassung zu bilden. 

Akuter Darmkatarrh. Symptome: Durchfall, Appetitlosigkeit, Durst, rasche 
Abnahme der Kräfte. Der Tod erfolgt meist binnen ii Stunden. Die Sektion 
ergiebt Injektion und Schwellung der Darmschleim haut ; zu den Ursachen werden 
>t>ereifles oder gefrorenes Grünfutter etc. gerechnet {S4, S. 39). 

Enteritis mit Fibrin- Autlagerungen auf der Schleimhaut kann als akute epide- 
iche Krankheit auftreten. 

Tympanitis wurde zuweilen beobachtet (3/S). 

Parasiten im Dünndarm: Taenia pectinala Goeie , 3 — .^Ocmlang, 

iKopl mit vier Saugn^pfen, ohne Hakenkranz. Echinorhi/nchus cunieuH Bcllingham, 

Irland beobachtet. Distomum tanceolalum Mehbs . kann aus dem Ductus 

loledocbus jiberwandern (s. Parasiten der Leber, S. S33) . — Cber Psorospermien 

Und Gregarinose vergl. S. 23. 

Rhübdonema strongyloides Leuckart s. Slrongylus papillosus Perroncilo s. 
Anguillula intestinalis wurde in der Lombardei ziemlich bäußg beim Kaninchen 
angetrolTen {838). — DasGenus Rhabdonema Leuckart zeichnet sich dadurch aus, 
daß dasselbe, wie es zuerst von Khahdonema nigrovenosum s. Ascarls nigrovenosa 
bekannt geworden ist, beterogon ist. d. h. eine Wechselfolge freier und para- 
^tischer geschlechtlich entwickelter Generalionen aufweist (Leuckart, 859). Die 
'freie Generatiou ist als Anguillula slercoralis beschrieben. 

OxtfUTis ambigua Rudolpbi , kommt im Coecum und Colon vor, Damenilich 

end des Herbstes und Winters. Länge des Männchens 4,6 — 7 mm, des 
Weibchens 9 — li mm, Dicke 0,8 mm. Das Schwanzende trägt einen spitzen 
Stachel. — In der Darmwandung wurden bisweilen gelbliche Flecken beobach- 

die aus Tausenden von Oxyuris-Eiero besteben {34, S. 45). 

Pihßden auf den Darmzotlen sind einmal konstatiert (3/7). 

Im Inhalt des Darmkanales kommen die Sporen der Fuceinia graminis (sog. 
Puccinia favi) mitunter In sehr großer Menge vor (W. Krause). 
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PinU^tu* am itt bei ctiroDt^chefn DarakaUrrh be«bacblet [24, S. (5). 

Cher Neoflatmm »m Anas $. S. 33 (SrphilK). 

Ptuiktumen too DunndanoschliniieQ mit feinen Nadeln werden gal ert 

Lage des Darmkanales. 




^^B Der vorderp Teil d«r Bauchböhle wird groBlenlcils and oameDtlidh 

^^B lerseiU von dem eDonn entwickelten Coecum ausgefD)U. Dasselbe bildet eii 
^H doppelte rcchtläufigo i täntrope) Spirale, deren Achse ziemlich horiionUl in dt 
^^1 Hübe des Nahels gelegen und von hinten nach vom gerichtet ist. Die Lage 
^^P hietel beim loten Kaninchen vielfache Verschiedenheiten. Gewöhnlich liegt 
^B der Anfang Jener Spirale neben der Medianlinie nach rechts und unten vom 
Nahe! , woselbst das untere Ende des Dünndarmes und das obere des Dick- 
darmes xieh mittels des Coecum vereinigen. Die erste volle Umdrehung der 
Sl)ir3lc liegt ätr Baucbwand unmittelbar an ; der Anfangsteil derselben liegt 
in der Mitte zwischen dem absteigenden und aufsteigenden Schenkel ; die 
LHngsacbse des Anfangsteiles ist vom Anfang des Coecum schräg nach oben, 
rechts und hinten gerichtet. Zwischen Anfangsteil und aufsteigendem Schenkel 

■ der ersten Windung liegt der Anfangsteil des Colon, ebenfalls unmittelbar an der 
vorderen Bauchwand. Der aufsteigende Schenkel der iweilen llillfte der ersten 
Windung ragt nach links Über die Medianlinie hintlber. Die zweite Windung 
wird hauptaüchlicb durch den nach rechts und unten abwärts steigenden Pro- 
ueasus vermiformis gebildet. Derselbe biegt sich dann wieder aufwärts und 
endigt, von Ditnndarmschlingen umgeben, zwischen großer Kurvatur des Ma- 
gens und der vorderen Wand der linken Niere, links von der Medianlinie, 
fast in der Gegend, wo Magen und linke Niere sieh am nächsten sind. Di ^ 
Processus vermiformis ist auf beiden lateralen Seiten von dem Colon adsoei 

»dens umgehen , welches am Anfimg des Processus vermiformis sich abwärts 
biegt und eine Schlinge um sein blindes Ende bildet, deren Huf- und abstei- 
gender Schenke] untereinander parallel und etwas schräg nach unten gerichtet 
sind. Hinter dorn Anfangsteil des Colon adscendens, ebenfalls hinter dem An- 
fange der zweiten halben Windung des Coeeum und dem Processus vermifor- 
mis verliluft der unterste Teil des Dünndarmes; vom Coecum an gerechnet erst 
aufsteigend, dann nach rechts umbiegend und absteigend. Das obere Ende 
des aufsteigenden Schenkels der den Processus vermiformis umgebenden Dick- 
darmschlingo biegt sich nach links und verlauft als Colon Iransversum hinter 
der großen Kurvatur des Magens, um sich in das Colon descendens fortzusetzen. 

Der vom Coecum entferntere obere Teil der ersten ganzen Windung dt 
selben wird nach oben von der großen Kurvatur des Magens durch einigt 
DUnndarmscblingen abgegrenzt. Nach Erüffnung der Bauchhöhle in der Mt 
dianlinie bekommt man einen großen Teil des Dünndarmes zuoSchst gar nü 
zu sehen, da derselbe von der ersten ganzen Windung des Coecum fast vol 
stUndig verdeckt wird und nur nach links und oben mehr frei Hegt, an dl 
vordere Bauchwnnd grenzend. Der untere Rand des absteigenden Teiles d< 
ersten halben Windung des Coecum grenzt nach unten an die Damblase. 
Die erwilhnte Dllnndarmscblinge bildet das untere Ende des Dünndarm! 
■ begleitet den Processus vermiformis auf seinem ganzen Wege, sowie di 
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Coecum, indem sie an der konkaven Seite der von dem lelzleren gebildelou 
Schlinge verliJufl, und mündet nach unten in das Coecum. 

Das Colon adscendens macht einen nach unten konvexen Bogen, 
welcher schlingenförmig von der Gegend des zweiten Lendenwirbels sich ab- 
wärts erstreckt. Nur von dem unteren Ende dieses Bogens an «eigl das Colon 
descendens die Taeniae coli, welche, wie erwUhut, dem übrigen Colon des 
Kaninchens fehlen. Hinter diesem Bogen, entlang der A. mesenteriea superior, 
liegen die großen Lymphdrüsen des Mesenterium. Kleinere finden sich einzeln 
uuch in unmittelbarer Nachbarschaft des Dünndarmes. Der aufwärts steigende 
Teil der Schlinge gelangt latetulwtirts an die konkave Seite der Pars verti- 
calis des Duodenum, folgt derselben aufsteigend bis zur großen Kurvatur des 
Magens, hinter welcher die Fortsetzung des Colon als Colon Iransversum in 
transversaler Richtung nach links verlauft. Oberhalb der linken Niere biegt 
sich das linke Ende des Colon Iransversum schlingenförmig nach unten 
(oder erst nach rechts, so daß eine nach links konkave Schlinge oberhalb der 
linken Niere liegt], verläuft als Colon descendens linkerseits nahe der 
Medianebene links von der Aorta descendens abdominalis und der V. cava in- 
ferior nach unten, und gelangt unter unbedeutenden Biegungen zum Eingang 
des kleinen Beckens, woselbst das Colon descendens in das Rectum Übergeht. 
Von der Lage des DarmkanaJes beim Hasen gab schon Caspar Bartholinus 
eine Abbildung [s. 320). Tliom. Bariholini, Acta Hafuieosia). — Situs inversus 
ft der Eingeweide scheint uur einmal beobaclilel zu sein [863). 

™ Leber. 

Braunrot, sehr weich, unelastisch, wiegt z. B. 82, i g, zerfüllt in vier 
Hauptlappen und mehrere kleinere. Der obere hintere Rand ist fast ebenso 
zugescharft, wie der untere vordere Rand. Die Fossa transvei'sa bildet mit 
der Fossa longitudinalis dexlra die Form eines T. Letztere enthalt in ihrem 
vorderen Teile die Gallenblase, welche vom vorderen, freien Rande der Leber 
betrachtlich entfernt bleibt. — Die Form der Leber und ihrer einzelnen Lappen 
bieten sehr mannigfaltige VarietJIten dar, die hier nicht berücksichtigt zu wer- 
den brauchen. 

Der Lobus sinister wird durch die Incisura inlerlobularis von dem 
übrigen Teil der Leber abgegrenzt; am vorderen oberen Bande der genannten 
Incisur endigt das Ligamentum Suspensorium [S. 226). Der linke Lappen 
zerfällt in einen Lobutus sinislej- anterior und posterior, von denen der erstere 
der kleinere und mehr nach rechts gelegene ist. 

Der Lobus deccter zerfallt ebenfalls in einen großen vorderen und einen 
kleineren hinteren Lappen, den Lobutus dexter anterior und posterior, die noch 
einige kleinere Einschnitte zeigen. Der Lobulus dexler posterior ist an der 
hinteren Flache konkav; er ahmt die Form des oberen Teiles der vorderen 
Flache der rechten Niere nach, vor welcher er Hegt. 

Der Lobus quadratus liegt unterhalb der Fossa transversa, ist sehr un- 
regelmäßig geformt, erstreckt sich mit seinem Längsdurchmesser in sagiltaler 
Richtung abwärts bis zum vorderen unteren Rande der Leber oder bis in die 
ibe des letzteren. Derselbe hüngl durch einen brück enförmigen Fortsal^ 
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dem Lobulus sinisler anterior zusaiiiiueii. Nahe vor demselben setzt sii;lidl 
Ligamentum teres an einen Ast der V. portarum. 

Varietät. Das Ligamentum teres bleibt durchgäagig, — Der Lobm qi 
dralus fehlt. 

Der Lobus caitilalvs ist unret(GlniüÖi^ , verwUcbst an seinem oben 
Teile mit dem Lobulus dexter posterior oder auch miL dem Lobulus dexter U 
terior; zwischen beiden geht an dieser Stelle die V. cava inferior bindurtj 
nahe der Verwauhsuugsstelle beftet sich das Ligamentum coronarium dex 
an. Der untere Teil des Lobus caudatus laufl in eine zungenfilrmige S 
BUS : Tuberculum papilläre. 

Die Maschen der Blutkapillaren sind eng {57, S. IS6), die Gallenkapillaren 
leicht injizierbar, z. B. mit Berlinerblau oder Ai^entum nitricum [733] . aber auch 
ohne lujeklion in der durch Alkoliol gebärtelen Leber zu erkennen {636} ; ilir 
Durchmesser betragt 0,0018—0,0025 [657, S. 545). Jede Leberzelle ist mil dni 
bis vier Gallenkapillaren io Berührung, die mitbin zahlreicher sind als z.B. beim 
Menschen [639] . — Ober die Körnchen in den Leberzellen vergl. 7/7. — Über 
die Lymphgeräße der Leber s. 759 und 765. — Slernlormige Bindegewebszellen, 
sog. Stemzeilen , liegen im interstitiellen Bindegewebe der Llippchen [676] . 
Das Blut der V, portarum enthalt im cmm 3 3)0 000 — SSiOOOO, das der Vv. Iie- 
paticae nur 3*30 000— 3 480 000 Blutkörperchen (SßS). ^ Die Leber enlhäll 
43 1,3 5 Teile organische Substanz, 8, 1 3 unorganische Stoffe, 5 6 0,5 2 Wasser (3^]. 
Parasiten der Leber. In der Substanz sind gelbe käsige Knötchen von 
unregelmäßiger Form sehr häufig. Dieselben besteben seltener aus abgestorbeoen 
verfetteten und verkalkten Exemplaren des Penlastomum denticulatum [s. Parasiten 
der-Lunge S, 3<4j, faüufiger aus solchen des Cysticercus pisiformis (s. Parasiten 
des Peritoneum S. S27) , am gewöhnlichsten aber aus Psorospermien (S. !3). 
Letztere inSlIrleren mitunter die Lymphgefäße der Leber (W. Krause]; sie koB 
men in Leberzellen eingeschlossen vor [J2/) ; sie können auch verkalken (3SSi 
Außerdem kommen in der Leber, den Gallenwegen und der Gallenblase Dislotui 
hepaticum und lanceolatum Mehiis vor. Ersleres ist platt, bräunlich, wird ( 
33 mm lang, S — 14 mm breit; letzteres ist schlanker, lanzeltrörmig, 4,6— 
lang, ) — % mm breit. Es vermag in den Dünndarm überzuwandem. 

Exatirpntion von Stücken der Leber. Hautschnitt in der Medianlinie, ar 

cessus xiphoideus beginnend, ca. 6 cm nach abwärts, Abtrennung kleiner Stücke 

mit der galvanokaustischen SchDeideschhnge (Meißner, miiudliche Mitteilung). 

Ductus choledochus. Mündet in die obere Wand des Aofangsteües 

des Duodenum, etwa 1 cm na(^ rechts von der Kardia. Ist so weit, da6<f{ 

die Einführung einer Kanüle gestattet. Derselbe teilt sich iu die Ductus o^ 

CMÄ und hepaticiis. LelKterer führt die Galle aus dem Lobus hepaticus sXnUi 

ab; in den Ductus cysticus münden successive kleinere />ucfuj hepafocystii 

gewöhnlich drei au Zahl, welche für dieUbrigen Lappen der Leber bestimmt sin 

Gallenblase. Ihr Fundus enlhült Ganglienzellen (57, S. 8S8) ; 1 
die Nerven vergl. 7/5. 

Auch beim Binde sind Ductus hepalocystici vorhandea. 

Pathologische Anatomie. Der Ductus choledochus ist stellenweise 1 

weilert und verengert; die Erweiterungen stellen cyslenartige Säcke dar. — 1 

der Galleublase sind Psorospermien gefunden und es wurde vermutet, daß fl 

durch den Ductus choledochus dahin, sowie in die Galleugänge der Leber g 

I langen [«62). 

f Aufsuchung des Ductus choledochus. Haotschnilt in der Medianlinie, 
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isus xiphoideu-- beginnend bis zur Nabelsegend DerPjlorus wird stark nach 
iwarts vom und latenlwarls die Leber in die Hohe gezogen Der Ductus cysli- 
cus uüd choledochus \erlauft von der Gallenblase [s Fig 97, S 335) zum Anfang 
des Duodenum dichl neben und nach rerhls ^o^ dem Pylorus Etwas nach links 
Ton letzterem kommt die A hepalica hmler dem Ma{,en her sn, bufl aufwürls zur 
,eber m schräger Richtung 
[on links nach rechU und 
vor den Ductus chole- 
lochus (Fig 96) tretend 
Der Ducluii cysticus wird 
zum Teil von ^orn her durch 
den Itamus de\lor der A 
hepalica bedeckt Bedeutend 
laleralwarts re'<p hinter 
dem Ductus choledochus 
und der A hepatica liegt die 
Vena portanim — ünler- 
binduDg des Ductus chole 
dochus fuhrt mch elw i 
elaer Woche den Tod herbei 
bewirkt Anfullung der 
llengange in der Leber 

■'«) 

Anlegung einer tsmpo 
raren Gallen/Utet {396} 
Hautschnitt wie oben eine 
Kanüle wird in die entleerte 
Gallenblase eingebunden der 
Ductus choledochus dop 
pell unterbunden die austropfende tnlle gewogen Die Leber produzierle im 
Ruhestande bei (sechs) kam neben von 694— 1)07 g Körpergewicht [ohne dea 
zn 30% angesetzten Darmiohall] im Mittel ^ 15,7 g Galle, ein Kilogramm Kanin- 
chen 133 g oder fast lO^/o des Körpergewichtes. Der Blulgehalt der Leber be- 
trägt ca. f/a des Körpergewichtes (S. 66), die Leber wiegt 1,2*/,, des letzteren 
[vergl. jedoch S. 36). Jene hohe ZiüTer der Gallenausscheidung im Vergleich zum 
Üenschea (1,1% '^^^ Körpergewichtes) oder zu Fleischfressern [Katze, liiB^/o) 
entspricht der permanenten Verdauungsthätigkeit des Pflanzenfressers. 
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^V Milz. 

KleiD, lünglich, blaßrötlich, ihre Lyniphfollikel siad dem bloßen Auge 
sichtbar. Sie wiej^l 0,65 g. Zum Gewicht des ganzen Körpers verbült sich ihr 
Gewicht 42 Stunden nach derMabIzeit wie 3600 ; 1 ; 8 Stunden nach der Mahl- 
zeit wie 2S5S: 1 ; bei jungen Tieren ist die Milz relativ schwer {^^). Nach 
Üauhenton [3^4) wiegt sie beim wilden Kaninchen 0,18 — 0,43 g und es verhält 
sich ihr Gewicht zu demjenigen der Leber wie 1 : 270, wfihrend das Verhültnis 
beim zahmen Kaninchen 1 : 1 20 beträgt, womit Meckel [32ö] nach einer Hittel- 
zabl aus sechs Wägungen tlbereinstiniml. Aus den im Text angeführten Zahlen 
folgt das Verhältnis wie 1 : 127. — Der Überzug der Hilz enthalt glatte Mus- 
kelfasern [5ifi) ; nach Vagusreizung kontrahieren sich die Trabecuiae [700). 



Di« Mih eaOäÜ Sl&,a9tti\,e orfßimebe Snbs^m^ 5,li iMürgaaische S 
S78,7S Waaser 'J^i. 

Seplicäfoie. DieNQz ist bei dieser KraoUteH TergrÖBert, weich, blaorotoi 
byperämisch oJer graurot. t*ie AReklioa hat bei Einioipfiiag eine tnkubalions- 
dauer von 10 — II Slundeo, die Temperalnr sieigl bi^ zu li'. die Respirslioas- 
freqiienz sinbl. Später verliält ^ieh beides umgeLebrt. der Tod Irilt gewölinlirh 
pnter kloaiscben KrämpfeD 16 — 10 StuDden nach der Impfung ein. fui Blul und 
in den tieweben finden sich Bakterien, die doppell so Ung als breit sind, die End- 
itÜGke lassen sich durcb Methylenblau rari>en, nicht aber die HilteJslücke {8SS — 
verg\. a. £7/ und 857, S. 310 a. 313). 

ExUirpalion der Jfi'ia. Schnill durch Hau! und Hu^keln. 6 cm lang; entwM 
der in der Medianlinie am Processus xiphoideas beginnend, oder vom vordei 
Ende der durchzufü blenden einen linken Hippe gerade nach abwärts, 
ersteren Methode tritt keine Blutung ein , der Uigen muil aber hervorgezogen 
werden ; hinter dem oberen Teile der großen Kurvatur Terbirgl sich die längliche, 
im Leben bläulichrote Milz. Nach der Exslirpation fand Maggiorani Abnahme des 
FaserHloires, des Albumins und der rolen Blutkörperchen im Blute. 
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Das Pankreas (Fig. 97) oder die Bauchspeicheldrüse ist von sehr längli 
Fonn, erstreckt sich vom olieren Ende des Duodenum vor der A. bepatica, 
portarum und V. cava inferior schräg abwärts und nach links; reicht an der 
linken ^i(e am oberen Bande des Colon Iransversum bis hinter das untere Ende 
der Milz. Es hat ca. 18 cm Länge, 2 cm Breite, wiegt 0,C1 g, Ist sehr flach 
ausffebreilet in der Mesenterial falte, welche die Partes horizontales superior und 
inferior des Duodenum mit der Pars verticalis verbindet. Der Kopf ist vom Kör- 
per nicht gesondert; die Läppchen liegen bei mageren Tieren wie prüpariert da. 
Der Ausführungsgang, Ductus pancreaticus s. Wisungianus, liegt etwa in 
der Ausdehnung von 3 mm frei, ist sehr dünnwandig, hat ca, 1 mm Durch- 
messer, mUndet ca. 40 cm vom Pylorus und folglich fast eben so weit vom Duc- 
tus choiedochus entfernt in die Pars borizontalis inferior des Duodenum. 
Acini des Pankreas. ZweEZonen^ eine peripherische radiär geslreifle, 
blasse und eine dem Lumea des Acious beoachbarle, mit dunkeln, in Älkalii 
erblassenden Körnchen, die also kein Fett sind, angefüllte Zone — lassen sich 
den Zellen der Acini während der Verdauung unterscheiden ; beide Zonen werden 
durch den Zellenkern getrennt {328), dessen Lage jedoch nicht konsl^nt ist {ii4, 
S. ne). In das Innere der äußersten Acini setzt sich eine dem Epithel der feio- 
slen Ausrülirungsgänge angehörende, spindelförmige Zelle (sog. zenlro-acinüre Zelle, 
328] fori; zwischen den Zellen sollen injizierbareDrüseukapillaren verlaufen (JiÄ 
und .529] oder diese Räume mit Lymphe gerüllt sein (£77). — Im Hungerzustande 
nehmen die erwähnten Körnchen indessen den größten Teil der Zelle ein {tii^:] 
S. SOt). 

Blutgefäße. Die äußerste Peripherie der Drüsenläppchen soll vonBlutkaj 
laren nicht erreicht werden (677) , was beim Menschen sich jedoch anders verl 
(57, S. 329, Fig. 136). Über eine Methode den Blutlauf am lebenden Tiere 
beobachlen, vergl. ti77. 

Lymphgefäße. Schon mit freiemAuge sind meistens trübe aussehende bis 
I nieswndo Li/mphfolHkel (sog. iuterlubuläre Zellenhaiifen) sichtbar, dei 
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Blutgefäße eigenliimliche , den Niereagloaienili ähnelnde Konvolule von wetten 
Kapillaren darstellen. - — Die aiisrührendon Lympligefäßsiymmchcn verlaufen ent- 
^aog dem HesenleriiuD zum Anfang des Ductus Ihoracicus (Cistenja vliyli, 350). 
^Uf Die Nerven des Pankreas sind wahrscheinlich Ganglien-fiilirend wie die 
Hps Menschen {33i); sie verlaufen mit den Arterien. 
[; Aufsuchung des Duc- 
ItM pancreaticus. Schnitt 
in der Medianlinie, min- 
destens 6 cm lang, Ver- 
folgung des Duodenum 
vom Magen an in einer 
Strecke von etwa 40 cm, 
Abtrennung des Processus 
vermiformis von der Pars 
horizonlalis inferior des 
Duodenum. Der Ductus 
pancreaticus (Fig. 97 DW) 
mündet in die obere Wand 
des letzteren. 

Nach Unterbindung 
Ductus pancreaticus treten 
merklichen ErnähruogsstÖ- 
Fnngen beim Kaninchen auf; die 
Absonderung , die anfangs unter 
einem Druck stattSndel, welchem 
eine Quecksilbersäule von 16,8 — 
(7,3 mm Höhe entsprechen würde 
(770), dauert wenigstens dreißig 
Tage nach Anlegung einer Pankreas- 
fistel unverändert fort [333], ohne 
daß das Körpergewicht abnimmt. 
Ober die mikroskopischen Verän- 
derungen an so behandelten Drüsen 
5 . /'(■(, — - Die Sekretion kann 
■j|,6 — 0,7 ccm in der Stunde he- 
■!lgen(770). 
^P Varietät. Bernard hat 

Bccessorischen, in den Ductus cho- 
ledochus mündenden Ausfiihrungs- 
gang des Pankreas beschrieben, 
dessen Existenz znr Beweisführung 
für eine übrigens längst als un- '°°''"''''TeirtiBr;VBe°rn"rT('ss*r*»^""«»"'|j"^ 
richtig erkannte Theorie Bernard's 

in betreir der Punktion des pankrealischen Saftes, die Fette zu emulsionieren, un- 
entbehrlich erschien. An der von Bernard [334) angegebenen Stelle verläuft ein 
Ast der A. gastro-epiploica dextra (S. 360), welcher vom Pankreas und Duode- 
num her zum unteren Endo des Ductus choledochus in schräger Bichtung, fast 
^iiarallel demselben sich begiebl und an letzterem sich verästelt. An nicht injizier- 
Hun Präparaten ist eine Verwechslung dieser Arterie von nur 0,% mm Dicke mit 
^^ptiem Drüsen ausführungsgange immerhin möglich. Hiervon abgesehen, .so könnte 
^■er fragliche zweite Ausführun^gang, den Bernard sclb.st keineswegs immer fand, 
^|vmigsl«ris als seltene Varietät vorkornineu, was ich jedoch ebenso wu^i^ ^«:;^«.*;<a:>& 
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habe, nis es von selten Schiffs [535] der Fall gewesen zu sein scheint. Aberq 
vornherein ist einleuclilend, daß die. Existenz eines Auiiriihrungsganges, derinli 
Ausrühmngsgang einer »ndereii Druse einmündet , ein anatomisch i 
zeptionelles Faktum darslelJen würde (vergl. jedoch S. iOC). Durch die liiergj 
gebene Nachweisuug ist woii! die Quelle des Irrlumes genügend aufgedeckt. 



Peritoneum. 

Das Peritoneum ist eine sehr dünnwandige, glatte Membran, wel 
die BHUcheingeweide durch Falten , Ligamenta peritonet, mit der B;iuchw| 
Q(l untereinander verbindet. Die vorzag liebsten sind folgoude : 

Ligamenta coronaria hepatis. Das sinistrum gehl vom Diaphragma lu^ 
oberen Itande des Lobuius sinister posterior hepatis ; das dextrum an den hio- 
leren Rand des Lobuius dexter anterior. 

Ligamentum Suspensorium hepatis. VerlHufl iu sagillnlei' Ebene, nahe der 
Uedianebene vom Diaphragma zur Leber, den Lobus dexler vom sinister 
scheidend. 

Omentum minus geht von der Fossa transversa hepatis aus, heftet sich »a 
die Gurvatura minor des Magens; geht nach rechts in das schmale Ligamenlim 
htpatodundenale üljer, welches von der Fossa transversa zur oberen Wand des 
Anfanges des Duodenum sich erstreckt. 

Eine Falte, die Ligamentum anlri pj/lori genannt werden kann, setüt sieb 
zum linken Rande der Vorderflüche des Anlruni pylori fort. 

Ligamentum pkrenicogaslricitm geht linkerseits vom hinteren Kande Afs 
Zwerchfelles zur Kardia in transversaler Richtung und hangt mit dem Liganien- 
II gastrolienale zusammen. 

Ligamentum gasti'aiiennle befestigt die konkave Flüche der Milz au den 
Fundus des Magens; ist sehr breit und lang. 

Ligamentum gastrocolicum geht von der großen Kurvatur und liiulereii 
Flüche des Magens zum Colon Iransversum. 

Mesocolon ^dscendens erstreckt sich von der hinteren Wand des Perilu- 
neum, in der Höhe des zweiten Lendenwirbels schräg nach abwärts, wickelt 
außer dem Colon adscendens die Windungen der Pars horizontalis inferior und 
verticalis jdes Duodenum, nebst dem Coecura und dem Processus vermifoi 
ein. Die verbindenden Blatter heißen Ligamenta ditodenocoUaim und 
colicitm. 

Mesocolon transversum. Erstreckt sich vom rechtsseitigen Ende der 
nen Kurvatur des Magens, von der hinteren Flüche desselben und vor 
Pankreas nach vorn. Nach rechts geht die Wurzel desselben in das Ligai 
tum bepnlocolicum über, welches sich zum oberen Rande des Lobuius desi 
posterior erstreckt. Außerdem lassen sieb FaserzUge des Saccus peritonei an 
der hinteren Bauchwand verfolgen, welche von der Wurzel des Mesocolon 
1 transversum vor der Vorderflache der rechten Niere sich ausdehnen und Lii 
t tnentum duodenorenale genannt werden können. 

Mesocolon descendens ist mehrere Centimeter breit, oben schmaler 
unten ; erstreckt sich senkrecht nahe der Medianlinie der Wirbelsüiile von 
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selben nuch vorn, indeiti es vom zweiten Lendenwirbel bis zum Os sacrum 
abwärts reicht. In demselben verlaufen die A.und V. mesenlerieae inferiores. 
Mesenlerinm geht in der Höhe des zweiten Lendenwirbels von der 
Rückenwind des Bauches aus, hiingl mit dem Mesocolon udscendens zu- 
sammen. 

Mesoreclum bildet die Fortsetzung des Mesocolon descendens nach unten. 
Omentum majus. Dasselbe zeichnet sich durch seine durchlöcherte Struk- 
tur aus ; die Löcher sind hedeulend kleiner als die bindegewebigen Balken zwi- 
schen denselben [660] . Dasselbe enthUll Lyraphfolliket' (332^ vergl. 37, S. 397). 
Die Lymphgefäße des Diaphragma kommunizieren durch offene Mundun- 
gen mit der Bauchhöhle [356; vergl. 57, S. Dil und S. 344) ; ebenso mit den 
Pleurahöhlen {337j . 

Im Mesocolon fand Hassall [338] zwei Vater'scbe Korperchen. Herbst bestä- 
tigte das Vorkommen {S39] . 

Patho logische Anatomie. In der Bauchhöhle kommen zuweilen freie 

Körper vor : Eisäcke , welche reife Embryonen enthalten kiJnnen [340] . Beim 

Hasen sind sie häufiger [34i) ; ich selbst habe einen solchen Fall beobacblet (342) . 

Ohne Zweifel ist das Ei sekunder, etwa durch Äbscbnürung eines Stieles frei 

m geworden. 

mg Hydrops ascites ist nicht selten hei herabgekommenen Kaninchen {24, S. 49). 

H Parasiten des Peritoneum. Am Omentum maJus , Mesenterium, dem 

I serösen Überzüge der Leber, besonders aber im Becken ist Cyslicercm pisiformis 
Zeder hauhg. Die Blasen haben 9 — 14 mm Länge, S — 7 mm Dicke. Sie sind 
von einer Bindegewebshülle umgeben ; in der Blase selbst Hndet sieb Kopf und 
Hals eines Bandwurmes , der Taenia serrala Goeze , welcher im Dünndarm des 
Hundes lebt, vier Saugnapfe trägt und mil einem schönen Hukenkranz bewaSnet 
ist. Der weißliche Hals enlhUlt zahlreiche Kaikki^rperchen. Vielleinht gehört zum 
Cy.sllcercus pisiformis das Monostomum leporis Kuhn. Auch Cysticercus elongalus, 
Leuckart ist am Peritoneum beobachtet, ebenso einmal Coetiurus cerebralls frei in 
der Bauchhöhle (345). 

[Einmal habe ich eine seltene Hißbildung; einen Cysticercus cellulosae mil 
sechs Saugn'iipfen, beim Mens^en gefunden — Erste Autl. S. I(i5]. 

Injektionen in die Bauchhöhle geschehen am besten in der Linea alba millels 
einer Einstichkaniile. Man kann auch Gase, z.B. Kohlensäure [825], auf diese Art 
injizieren. Bei milßigen Quantitäten folgt danach SIchschülteln des Tieres, Absinken 
der Körpertemperatur, auch der Puls- und Hcspiralionsfrequenz, nach Injektion 
von mehr als 4üü ccm tritt Dyspnoe und der Tod ein [825). 



Harn-Apparat. 

Nieren. 

Jede Niere wiegt 7,3 — 7,5 g; die linke scheint etwas schwerer zu Bein. 
Im Nierenbecken ist nur Eine Pupille, resp. Malpighi'sche Pyramide vorhan- 
den. Die rechte Niere reicht vom unteren Rande der rechten elften Kippe 
bis zum oberen Rcinde des zweiten Lendenwirbels, die linke Niere von der 
Milte des zweiten bis zur Mitte des vierten Lendenwirbels; die linke Niere 
lieRl mithin bedeutend weiter abwürts als die rechte (l-'if?,. 98, Ä. 
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In betreff des mikroskopischen Baues vergl- ^^S. Die Glom«ruU tragen iik 
EpitLel (67fl) ; über deren verscliiedone Größe s. 764 und vergl. 5», S. 15. 
Küllt man das t^iermbecken vom Ureter aus mit iDJektionsmasse und isoliwi 
die lelEtere durch Korrosion , so erhalt man die Form des Nierenbeckens im Ali- 
guB ; dasselbe zeigt sich mit blaltartigen Ausstülpungen versehen, von denen bei 
Lepus vulgaris vier an der DorsalHäche, drei an der Venlrainäche, je e 
oberen und unleren Ende des Nierenbeckens liegen {346). 

Üie Niere enthält 401,03 Teile organische Substanz, 5,88 unorganiscbe 
Stoffe, 890, H Wasser (5Ä1). 

Pathologische Anatomie. Nach Exstirpation einer Niere niiuml d 
andere binnen 24 Stunden Im Verhältnisse von f : l,U(j — 1,98 an Gewicht zu; d 
Durchmesser der gewimdenen HarnkanUlchen steigen von 0,04 — 0,045 mm aut 
0,047—0,08 mm [.>4-(). 

In Folge einer Unterbindung der A. und V. renales kann die betreOende 
Niere, wenn das Leben des Tieres erhallen bleibt, zu Grunde gehen. Auf diew 
Art verändert und sekundär verkalkt, bildete eine linke Niere einen steinbarteo 
Knoten von I cm Lange, 8 mm Breite, 5 mm Dicke. 

Nach Unterbindung der T. 
renalis füllen sicli die schleifen- 
fürmigen KauUlchen der Nieren- 
pyramide welche Übrigens im 
frischen Zustande auf LSngn- 
schmtten leicht ohne Zusdti 
{3i7] nachzuweisen smd, nul 
emer feinkörnigen zum Ted 
aua Fett bestehenden HaiiK 
Im Urin linden sich , neben Ei- 
weiß sparsame, öfters 
hpithehulzellen besetzte Fibrm 
Zylinder die aus den offenen 
Kandlclien herstammen durftea 
{iiS} Dieselben Veränderun- 
gen zeigen sich in Nieren t« 
Kamnchen, die durch Übn 
ziehen mit Gummilösung (s 
Haut, S I7S) getodet worden 
/>\ad {349) Nach Injektion «oD 
Quecksilberchlorid (O.OOi— 
OOe g) m das ünlerhaul 
bindegewebe infiltrieren sicli 
nach einigen Tagen die Ferrein'- 
schen Pyramiden der Rindea- 
subslanz mit Caiciumpbosphat 
{550} . 

Nach Einwirkui^ 

Chloroform (s. Großhirnrinde) i 

tritt Kolloidmelamorphose der Epithelien der gewundenen Harnkanälchen auf (ä/0).. 

Werden die A. und V. renales (sinistrae) nebst dem Ureter einerseits vor 

I dem Tode unterbunden, so wird das spezi tische Gewicht des Organes geringer ge- ' 

I fanden ( Rinden subslanz t.049]. als bei der nicht unterbundenen Niere (Rinden- 

^^subslanz 1,081 — 1,060), und auch geringer, als wenn der Tod durch Verblutung 

herbeigeführt wird, sowohl in der unterbundenen Niere [Bindensubstanz 1.1154 — 
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1,089, Marksubslanz 1,048), als in der nicht unterbundenen Niere (Rindensub- 
stanz 1,059 — <,064, Marksubstanz 1,053]. Diese Thatsache erklärt sich aus dem 
geringen spezifischen Gewicht [1,0135) des Kuuinchenblutes. Das ersterwähnte 
spezifische Gewicht (1,049) ist als das der Riadensubslanz während des Lebens 
zuliommoDde zu belracliten , während dieser Substanz selbst , vom Blut größten- 
teils befreit, die Zahl von mindestens 1,064 beizulegen sein dürfte (55/). 

ßscstirpation der Nieren. Operation wie bei Unierbindung derAa. renales (s. 
Angiologie) . 

Exslirpiert man die linke Niere beim neugeborenen Kaninchen und untersucht 
das Tier, nachdem es ausgewachsen ist, so ßndet man die rechte Niere auf das 
Volumen und Gewicht beider normalen Nieren herangewachsen, die Zahl der Glo- 
meruli aber nicht vermehrt [605. — vergl. a. 674). Über die Folgen zeitwei- 
liger Unterbindung der A. renalis, Verkalkung der Uarnkanülchen , Herstellung 
eines Kollaleralk reislau fes vergi. 67i; über sekundäre Hypertrophie des linken 
Herz Ventrikels und das normale VerhSIlnis desGewichles beider Nieren zum Herz- 
gewicht (wie 3,6:1 bei älteren ; 3,t>:l bei jüngeren Tieren) vergl. £73; über 
die Zerstörung des Plexus renalis s. A. renalis (S. S61). 



Ureteren. 

Der rech le Ureter verläuft median warls von der Spitze des Processus 
transversus des zweiten Lendenwirbels, vor dem M. psoas major desler an 
die rechte Seite der V. cava inferior geschmiegt (Fig. 98) senkrecht abwärts, 
kreuzt sich in der Höhe der Teilungsstelle der Aorta abdominalis mit den A. 
und V. sperniaticae intemae deslrae, die vor dem Ureler liegen. Letzterer 
gelangt dann vor den A. und V. iliolumbales dextrae und vor der A. iliaca 
communis dexira herabsteigend in das kleine Becken. 

Der linke Ureter verläuft vom Hüus der linken Niere, welcher dicht 
laleralwärls neben der Spitze des Processus transversus des dritten Lenden- 
wirbels liegt, schräg abwärts und medianwärts, nach vorn und medianwärls 
von deu Processus Iransversi des vierten bis sechsten Lendenwirbels und vor 
dem M. psoas major sinisler. 



I 



tr die Nerven und Ganglien des Ureters und Nierenbeckens vergl. . 
S. HS und 697. 

l'nlerbindung der Ureleren s. A. renalis (S. 361). 



Harnblase. 
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Ist sehr dünnwandig; wenn sie gefüllt isl, drängt sie die unlere MUn- 
dnng des Coccum in die Höhe. Sie Ist alsdann birnforrnig, das stumpfe Ende 
oder der Scheitel jedoch gegen den Urachus hin zugespitzt. Die Aa. und Vv. 
vesicales dextrae und sinistrae laufen an den Außenllachen ihrer laleralen 
Wände in die Höhe und anastomosieren am Scheitet. Von ihrem oberen Ende 
reicht der Ufuvhus in der PUca vesicalis media bis zum Nabel. Die IHicap vesi- 
cales laterales für die ligamentösen Reste der Aa, uuibilieales sind sehr flach, 
Plicae reclai'esicales des Milnnchens dagegen stark vocs^cv«i4«wi.. 
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Die gefüllte HarnblasG soll bis zu den Hippen reicheo konnea (ÖS2). 
Angabe dürile jedoch ein Mißversländnis oder eine Verwechslung zu Gründe g 
legen haben. 

Über den Verschluß der Harnblase vergl. 7/9. — Das Epilhct wird im Z 
Stande starker Ausdehnung der Harnblase ganz niedrig und plall {687). 

Nerven der Harnblase. Im submukösen Bindegewebe huden sich Gai^ 
lien-fübrende Ncrvenplexus und Bündel glatter Muskelfasern, welche letzter 
die Schleimhaut hin in elastische Fasern als Sehnen übergehen {3S3 ; \ergl.74i 

Der Harn ist trübe, gelblich, von unangenehmem Geruch, alkalisch. 
Trübung kommt her von Erdphosphalen und -carboaalen, auch von Ammoniua 
Uagnesiumphosphat ; das Calciumcarbonat erscheint meistens in Form der so 
Dumb-bells: zwei oder mehrere aus Nadeln besiehende Kugeln werden durch e 
Mittelslück verbunden, welches letztere aber fehlen kann, so daß die Kuge 
oder tlalbkugeln direkt mit einander verschmolzen sind. Außerdem linden s 
Oktaeder von Calciumoxafat. Der Harn enthüll Harnstoff, viel Hippursäure, s. 
wenig Phosp ho rsüure, auch Milchsäure. Es soll darin normalerweise ein EiweiA 
körper vorkommen (354). Durch Fieischfütterung wird der Harn sauer; 
bei Inanition [333). Der Brecliungsindex beträgt I,3i46 (773). 

Pathologische Anatomie. Blasensleine sind beobachtet worden (, 
S. 64) 



Nebennieren, 



.lede wiegt ca. 0,22 g, ist ruadliüli, 
sehr fettreich {37,'ß. 251). 




eißgelblich, in der KindeDsubsUi 

Die rechte Hebeji 
QJero liegt links neben de) 
oberen Teile der rechte 
Niere, an deren linken B 

geheftet (Fig. 99). Nachreohi 
grenzt sie üd die V. Cava iD 
ferior und die A. coelian 
nach unleii an die V. rena« 
dextra, nach hinten an ( 
Pars lumbalis des Dtaphrs(f 
ma. Sie liei;;t tu der Höhe d 
zwölften Rückenwirbels. 

Die linke Neben- 
niere liegt viel tiefer als dit' 
rechte-, in der Höhe des obe- 
ren Randes des zweiten Len- 
denwirbels, links von ätt 
Aorta abdomioalis, überdeD' 
A. und V. renales sinistrae, 
vor der A. laterulis abdomini» 
sinistra. 

Bei einem MänncbeD in 
der Brunst wurde das Gf 
wich! beider NebenoierW 
zusammen lu i , 1 ggefunden. 
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Die NerveasUiinmchea iq der Marksubstanz bestehen aus blasse) 
iiBera uod enthalten zahlreiche Ganglienzellen [Bolm, 357. — W.Krause). 

-ietül. Einmal wurde eine accessorische Nebenniere von derGröße eine 
Kleinen Erbse vor der V.cavu inferior beobachtet, während die eigentlictie recht 
Hebenaiere hinler der genannten Vene lag [34 und 336} . 

EicsliTpalion der Nebennierm. s. Fig. 99. HautschniU in der Medianlinie 
1 Processus xiphoideus beginnend, mindestens 6 cm lang. Die Operation ist bin 
1 %i SlUDden tötlich. 



Geschlechts -App arat. 

Männliche Geschlechtsorgane. 

Hoden. 

Jeäer Roden wiegt etwa t,45 g, ist z. B. 3 cm laDg, 13 mm dick, birn- 
förmig, nach unten dünner werdend ; das Volumen und Gewicht nimmt in der 
Brunst zu. Derselbe ist von zylindrischer Form , gehl mit einer Art von Ab- 
schnürung in die an der hinteren Seite des Uodens gelegene längliche Epidi- 
dymis über, welche «us Caput und Caiida besteht und wesentlich durch Win- 
dungen des Vas deferens gebildet wird. 

Vergl. über den Bau der münnlichen and weiblichen Geschlechtsorgane über- 
Hipt S78. — Die Membrana propria der Samenkanälchen ist 0,001 mm dick 

"«)■ 

Epididymis. Das vordere 5 mm lange Ende des Caput epididymidis ist 
bogenförmig, es kann als Processus capitis epididymidü bezeichnet werden {38, 
R. 93). Die Epididymis enthält glalle Huskelfaseni {338}. — Über die Zwtschen- 
jbstanz [resp. die Zwisehenz eilen) der Samenkanälchen vergl.579 u. 6//. 

Ovarium masculinum. Stellt ein sohdes rotliches oder bei Blutleere 
■lagses und dann schwer aufzutindendesPütiklchen von I mm Lunge auf 0,75 mm 
" reite unlerhalb des Proccssu.« capilih epididymidis dar, der Stiel ist 0,3 mm breil, 
das Klimmer-Epilhel der Obern iche 0,038 mm dick rig. lou. 

(38, S. 92), — Auf Gtundlage seraer Entwickehinga- ^ // 

geschichte wird das Orgin von inderer Seile für einen 

Est des oberen Endes dc^ Muller'achen Ganges ge- 
lten [«//). 
SamenTäden bie beslehen aus einem Kopf, 
welcher eine ovale, vorn abgerundete Scheibe dar- 
stellt, nebst schwanzrormigem Anhang. Ersterer ist gamsnfidaii des Kkninuheni 
ISnger als beim Menschen, vorn breiter und stumpfer *. dar Kopf von dar Fi*rhn ga- 
abgerundet (Pig. 1 00) ; auch der Schwanz ist hodeulend '" bk'mia. B. unfdarEnDta 
ISinger. Die Dimensionen des Kopfes betragen : Länge aiehand. 

0.005 mm. Breite 0,0036 mm, Dicke 0,00< mm; die Länge inkl. des Schwanzes 
beträgt 0,015 mm. Hancbe haben ein dunkleres mittleres Querband (Valentin 
MT-gflg. W.Krause). An eingetrockneten Samenfäden sah Valentin [3SB\ raitutilec 
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zwei bis vier dunklere Querbänder, die an die Reifen eines Fasses erinnerten. 
Leeuwenhoek (360) , der die Samenfäden des Kaninchens zuerst abbildete, glaubte 
auch im Kopfe eine Anzahl kleiner Körnchen und ein größeres in der Nähe des 
Schwanzes z\x erkennen. — Über die Enlwickelung der Samenfäden s. 792. 

Die chemische Beschaffenheit des Samens ist bei einem brünsti- 
gen, alten Männchen untersucht worden [564], Die Reaktion im Hoden war neu- 
tral, in der Epididymis leicht alkalisch. Im Filtrat fand sich etwas Albumin; der 
Rückstand war löslich in Alkalien, wurde durch Essigsäure gefällt; nur ein kleiner 
Teil war im Überschuß löslich. Ferrokaliumcyanür bewirkte eine geringe Trübung. 

Kastration. Hautschnitt nach der Länge der Skrotaltasche. Der Hoden wird 
hervorgezogen und mit dem Skalpell kurz abgeschnitten. Unterbindung von Blut- 
gefäßen ist wenigstens bei jungen Kaninchen gewöhnlich nicht nötig. Man hat 
auch den Samenstrang unterbunden, ohne ihn abzuschneiden^ und den Rest der 
Natur überlassen. Es besteht die Gefahr einer tötlichen Peritonitis , weil die Höhle 
der Tunica vaginalis propria mit der Bauchhöhle kommuniziert. — Vergl. a. 554. 

Lage der Hoden. 

Canalis inguinalis. Der Annulus inguinalis stellt eine längliche, me- 
dian wärts von der A. epigastrica inferior, sehr nahe der Medianlinie gelegene 
Spalte dar, durch welche das Vas defefens und die Vasa spermatica interna 
(beim Weibchen das Ligamentum uteri rotundum) gehen. Der kurze Leisten- 
kanal wird beiderseits vom oberen Teil der Hoden mit ausgefüllt ; dieselben 
liegen nebst der Epididymis und dem unteren Teile des Vas deferens im 
Processus vaginalis peritonei. Letzterer steht mit der Bauchhöhle in offenem 
Zusammenhange, so daß die Hoden in dieselbe zurücktreten können; seine 
untere Wand ist in einer , der Hälfte eines Skrotum entsprechenden Falte der 
Bauchhaut: der Skrotaltasche ^ jederseits neben der Symphysis oss.pubis duroh 
das aus quergestreiften Muskelfasern bestehende Guhernaculum testis s. Hun- 
teri festgeheftet. Die Skrotaltasche enthält unter der Haut die Tunica dartos^ 
welche aus dünnen Bündeln von glatten Muskelfasern besteht, und denJf. 
cremaster, der gut entwickelt ist (s. M. obliquus abdominis internus S. ^57). 

Vasa deferentia. 

Das Vas deferens ist ziemlich weit, weich, die Muscularis wenig entwickelt, 
deren glatte Längsmuskelfasern überwiegen. Verläuft in Begleitung der Vasa 
spermatica interna an deren medialer Seite und an der hinteren medialen Seite 
des Hodens aufwärts und nach hinten, gelangt durch den Annulus inguinalis 
in die Bauchhöhle, und sich umbiegend und an der lateralen Wand der Harn- 
blase abwärtssteigend in das kleine Becken. Das Vas deferens verläuft dann 
nahe vor dem Ureter, an der lateralen und Vorderfläche der Vesicula prostatica, 
mit dem der anderen Seite konvergierend, zeigt nahe seinem Ende eine läng- 
liche Erweiterung und mündet in die Vesicula prostatica. 

Aufsuchung des Vas deferens, A. Ohne Eröffnung der Bauchhöhle. Hautschnitt 
in senkrechter Richtung durch die Skrotaltasche, am Leistenringe beginnend, ca. 
3 cm lang, Hervorziehen der Hoden. 
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Mit ErofTnung der Bauchhöhle. Haulschnitt in der Hedianhnie, am oberen 
t Bande der Symphysis oss. pubis beginueud, mindcslens 6 cm lang. Hervorziehen 
) der Hoden ans dem Skrotum nuch anfwUrts, Durchschneidung des Gubernaculum 
f leslis (35«, S, H). 

Über die Folgen der* Unterbindung des Vas deterens s. 688. 

Vesicula prostatica. 

Die Vesieula prostalica b, Ulriculus mosculinus stellt eine unpaare läng- 
liche, von vorn nach hinten abgeplattete, nach oben mit zwei kurzen, den 
Utei'usböroern des Weibchens analogen Ausstülpungen : Cornua vesiadae pro- 
slaticae, versehene, ziemlich dünnwaDditfe Blase von fast 3,5 em Lunge, 1,5 



^ hinler dcTii unteren Teile der 



cm Breite dar. Dieselbe liegt in der Media 
Harnblase (Fig. 101). Sie beginnt 
in der Mitte des Colliculus semi- 
nalis urclbrae mit einem einfachen 
Os ulricutinum vesiadae prostalicae, 
welches als eine transversale, 
dem Orilicium uteri externum enl- 
sprechende, 2 — 3 mm breiteSpalte 
in einem Bogen um den Colli- 
culus seminalis herumlauft, so 
daß letzterer nach vorn konvex, 
nach hinten konkav erscheint. Von 
da an erweitert sich die Vesi- 
cula proslatica allmählich bis 11 
— 13 mm über ihrer Hündung, 
woselbst sich auf der Vorderflliche 
eine Einschnürung zeigt. Dieser 
untere Teil hat eine an der Hinter- 
wänd dickere Schleimhaut, die von 
der Mündung an mit 5^ — 7 in der 
Mitte 0,3mmdicken Längsfalten, die iIi"i„«XÄ.k^GrobS"dTÄiJI^'.'?Ä«ä' 
durch Seitenaste zu einem zarten ifnUo'l't«. j « *AÖrt/rtdXfniu,. ''sT.h'Ä' «d 
NetKe verbunden werden : Ai'bor ^"^"^iaaiihäi^ä'stnfna ne°m5'°" **' 

vestcu/ae prostaticae, versehen ist. 
Der obere Teil der Vesicula pro- 

stalica oberhalb der Einschnürung ist weit, seine Innenwand glult; ihre 
Höhle einfach . ihre Wandung kontraktil und enthalt glatte Muskelfasern, die 
^eilechtartig verbunden sind. An ihrem oberen Ende besitzt sie zwei late- 
rale Zipfel (Fig. 101 Vpr], Die Vasa deferentia münden ca. 8 mm von ein- 
ander entfernt und 3 — 7 mm oberhalb des Os utriculinum nebeneinander mit 
ziemlich großen Öffnungen, jeder auf einer ca. 1,5 mm breiten Papille in die 

ionlerwand der Vesicula prostatica. 
In der Schleimhaut linden sich rundliche Drusen eingebcltel {362}. 
Die Vesicula prostatica entspricht vermöge ihrer Muskulatur, ihrer Mündung, 
■die einer Uterusmiinduag analog ist , ihrem Arbor etc. vollkommen dem Uterus, 
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oder genauer dem vom Peritoneum überzogenen oberen Teil der Scheide beim 
weiblichen Kaninchen ; gewöhnlich wird sie jedoch für eine unpaare Yesicula se- 
minalis gehalten [365], wofür sich anführen läßt, daß sie nach KÖlliker (84 Oy 
vergl. Ä//) aus einer Erweiterung und Verschmelzung der WolflPschen Gänge des 
Embryo hervorgehen soll. Sie enthält in ihrem weißlichen Inhalt konstant Samen- 
fäden (364) j und ist also ihrer Funktion nach immerhin als Samenreservoir zu 
betrachten. Entwickelungsgeschiclitlich entspricht sie so sehr dem Uterus, daß es 
nach E. II. Weber noch beim neugeborenen Kaninchen beinahe unmöglich fällt, 
beide Organe mit bloßem Auge zu unterscheiden (365) , 



Prostata. 

Die Prostata ist wenig entwickelt, Ulnglich-oval, dünn, gelblich; ihre 
Ränder sind abgerundet. Sie besteht aus einem Lobus medialis und zwei Lohi 
laterales ; sie liegt hinter dem unteren Teile der hinteren Wand der Vesicula 
prostatica. Der untere Teil der lateralen Ränder kann sich unterhalb derVesi- 
culae seminales an der lateralen Wand der Vesicula prostatica fortsetzen. Ihre 
Acini liegen zwischen Zügen von glatten Muskelfasern ; ihre Ausführungsgänge 
öffnen sich am GoUiculus seminalis. 

Über den mikroskopischen Bau der Prostata s. 794, 

Nerven. Die Nervenstämmchen innerhalb der Prostata führen mikrosko-- 
pische Ganglien (Leydig, 366. — W. Krause), welche teils kleiner (4 — 6 Gang- 
lienzellen), teils größer (15—20 Zellen) sind (663), 

Pathologische Anatomie. Die Acini der Prostata sind häußg erweitert 
und erhalten konzentrisch geschichtete Konkretionen. Sie besitzen Zylinder-Epi- 
thel (366, Taf. I. Fig. 1—3, und 362, S. 499, Fig. 242 — s. a. 663). 



Samenbläschen. 

Die Vesiculae seminales sind groß, in aufgeblasenem Zustande von 3— 4 mm 
Durchmesser, weißlich ; sie erstrecken sich unterhalb der Vesicula prostatica 
zwischen derselben und der Prostata nach oben und hinten, münden nach 
vorn jede mit einer besonderen Öffnung neben den Mündungen der Vasa 
deferentia in die Harnröhre. 

Sie bestehen aus verhältnismäßig weiten, dünnwandigen, gewundenen 
Schläuchen. 

Die Vesiculae seminales können im leeren Zustande leicht übersehen werden ; 
sie enthalten schleimige Flüssigkeit, die Samenfäden führen kann. Man hat sie als 
ein zweites Prostatapaar betrachtet (366). 



Harnröhre. 

Die Urethra ist eng; die Pars 'prostatica kurz, enthält den Colliculus semi- 
naliSj in dessen Mitte die Vesicula prostatica mündet; hinter demselben liegen 
die Einmündungsstellen der Vasa deferentia und über letzteren diejenigen der 
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Vesiculap seminalos. Die Pars membranacea isl lang ; an ihrem vordoren Ende 
liegen die Glandulae Cowperi. Die Pars cavemosa slelll einen gleichruitßig 
^B[fiilen lluhlzylindei' dar. 

^^H Die Muskeln der ilarnrühre biete» nichts be ine rkens wertes [387]. 



Fenis, 



Ist 2,5 em lang, fast j(erade nach abwürts gerichtet; seine Glans lang 
und spitz. 

Gl. Cowperi. 

Jede ist ca. 1 cm lang; 2 mm broil; Hogl jederseils vor der Proslala, 
unler der Pars membranacea urethrae; ihr Änsfuhrungsgang verlHufl eine , 
Strecke weit nach vorn, mündet in schräger Richtung in den Anfang der Pars 
cavernosö m-ethrae. 

Da.s Epithel der stark gelapptca (799) Drüse ist in den Acini pyraoiidenfür- 
mig, in den Ausl'ührungsgängeD zylindrisch, in der Umgebung der letzteren Bnden 
K_9icli quergestreifte Muskelfasern (SOO). 

W Gl. praeputiales. 

Jede Gl. praeputialis s. inguinalis wiegt 0,12 g, ist lünglich-oval, 13 mm 
lang, A— -5 mm breit, 8 mm dick. Liegt mit ihrer Längsachse in transversaler 
Dichtung an der lateralen Seite der Wurzel des Penis , laßt sich mit der Haut 
aufheben, die an der lateralen Seite des Praeputium in einer halbmondförmi- 
gen Stelle haarlos ist. Der grössere mediale Teil hat hrüunliche Farbe, der 
laterale Teil zeigt weißliche Knötchen, liegt unterhalb des uuteron Endes 
der Skrotaltasche. Das eigentümliche Sekret ergießt sich auf die erwähnte 
haarlose Hautstelle. 

Der bräunliche mediale Teil besteht aus gewundenen, mit Ausführungs- 
gängen versehenen Kanülen, die denjenigen der Schweißdrüsen homolog sind. Letz- 
tere fehlen im übrigen der Haut des Kaninchens (S. (70). Die KunSIchen der 
Gl. praeputialis enthalten brüunliche Fetlröpfchen, Uhniich wie sich in der Schwanz- 
drüse des Hirsches linden {568). Der weißliche höckrigc laterale Teil der Gl. 
praeputialis besteht aus großen Talgdrüsen, welche in Hsdrbälge einmünden (Sfifi, 
S. 3%. Tut. [D. Fig. 35 — 3S). — Beim Biber liefern diese Drüsen das Casloreum; 
_ das Sekret des bräunlichen- Teiles ist beim Kaninchen sehr stark riechend. 



P Ol. anales. 

Die Gl. analis isl ca. 1,5 cm lang, 3 — i mm breit, abgeplattet; liegt je- 
derseits an der lateralen Außenwand des Rektum, in der Höhe des siebenten 
Schwanzwirbels, etwa 8 mm oberhalb des Anus. 

Ihre Acini enthalten sehr viel Feit ; ihr Sekret hilft olfenbar die Oberlläche der 

harten rundlichen Kotmassen für den Durchtritt durch den Anus geschmeidig zu 

, .aiBChen. 
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Weibliche Geschlechtsorgane. 

Eierstöcke. 

Jedes Ovarium wiegt ca. 0.25 g, ist oval, etwas abgeplattet, ungefähr 
doppelt so lang als breit, weißlich. Die Oberfläche ist mit einer Anzahl von 
kleinen wasserhellen Bläschen: den Graafschen Follikeln besetzt, von denen 
die größeren etwas hervorragen und der Oberfläche ein höckriges Ansehen 
verleihen. Die Ovarien liegen jederseits in der Höhe des vierten Lendenwir* 
bels vor dem M. psoas major; das linke unterhalb des unteren Randes der 
linken Niere. Die Längsachse ist vertikal gestellt; die vordere Fläche ist vom 
Mesometrium und den Fimbrien der Tuba Falloppiae bedeckt. 

Die kleinsten Follikel^ in denen man ein Ovulum unterscheiden kann, haben 
0,1 \ — 0,27 mm Durchmesser; in seltenen Fällen finden sich zwei Ovula in dem- 
selben Follikel [569, zweimal). Das reife Ovulum hat 0,17 mm Durchmesser, das 
Keimbläschen 0,045 mm ; ersteres wurde von De Graaf [570) entdeckt. Das Keim- 
bläschen enthält ein Kernfadenwerk, dessen Fäden nach Chromsäure-Behandlung 
eine körnige Struktur zeigen [807], — Die Follikel werden erst eine Zeit lang nach 
der Geburt sichtbar. 

Die Corpora lutea sind bald nach ihrem Entstehen deutlich hervorragend, 
sternförmig, zu dieser Zeit nicht gelb gefärbt, stark injiziert [848], der Bluterguß 
soll aber pathologisch oder traumalisch sein [847) . Wenn keine Befruchtung statt- 
gefunden hat, so erreichen sie am fünften Tage [574] den höchsten Grad ihrer 
Entwickelung. 

Über die Nerven des Ovarium vergl. 754. 

Exstirpation des Ovarium, Ovariotomie, s. 776, 



Gebärmutter. 

Der Uterus ist zweihörnig, der untere Teil eines jeden Cornu uteri ist in 
der Länge von etwa 7 mm mit dem der anderen Seite zusammengeheftet, mün- 
det aber getrennt mittels des doppelten Orificium uteri externum in die Scheide. 
Jedes Cornu uteri ist bei erwachsenen, nicht trächtigen Tieren etwa 7 cm lang, 
3 — 4 mm weit und bogenförmig lateralwärts gekrümmt. 

Die Schleimhaut trägt im Cervikalkanal Flimmer-Epithel, übrigens kleine, 
mehrfach geschichtete Platten-Epithelien und einzeln stehende Zotten [572). Sie 
enthält gedrängt stehende schlauchförmige Drüsen (575), deren Zylinder-Epithel 
flimmert [707). Zur Zeit der Brunst ist die Innenfläche des Uterus mit rötlichem, 
Blutkörperchen führendem Schleime bedeckt. 

Über die Lymphgefäße vergl. 57, S. 288 ; über die Nerven 808. Das Platzen 
eines Graafschen Follikels erfolgt etwa 9 — \0 Stunden nach der Begattung. Gleich 
nach der Geburt findet letztere zwar auch statt , aber keineswegs jedesmal ; ge- 
wöhnlich erfolgt sie im ersteren Falle 6 — 8 Stunden nach der Geburt. Bringt 
man dagegen im Winter isoliert gehaltene Weibchen während der Sommermonate 
zum Mäanchen, so kann man mit Sicherheit auf Befruchtung rechnen (584) . Das 
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Eindringen der Spermatozoen , deren Anzahl gegen SO betragen l(ann , durch die 
Zona pellucida des Eies orfolgl in der Kegel I 3 Slunden nach der Begattung {384 , 
vergl. 75e), der Eintrill des Eichens in den Uterus etwa um die TOsle Stunde. 
Daß Spernialozoen in den Dotter selbst eindringen , ist mehrfach konstatiert [582, 
750); es werden auch der Zona pellucida Porenkanäle, die als Mikropylen fun- 
gieren künnen , zugeschrieben (597). — Über die weiteren Vorgange im Kanin- 
"iben-Ei s. 749. 

Wahrend der Schwangerschaft vergrößert sich auch ein zufällig nicht 
shwangeres Hörn des Uterus so sehr, daß es am Ende derselben einem Uterus- 
irn gleicht, welches halbreife Früchte enthält [3Ti, S. 30]. Abbildungen von 
ninchen-Embryonen verschiedenen Alters s. in 377. 

Bei der Geburt kann Inversio uteri eintreten j durch Lufleintritt in die Venen 
Dlerus soll unter diesen Umslanden der Tod erfolgt sein (57-*). Vorfall des 
[terus und der Harnblase ist einmal beobachtet [37 8), 

Die Plazenta jedes Eies hat eine runde, kuchenarlige Form; sie zeigt sich 
leistens in zwei, auch in drei Abteilungen oder Kotyledonen gesondert [569, 
1. 137). Über ihren feineren Bau siehe z. B. 575, 748 und 8iO. 

Reizung des Uterus durch den Induktionstrom erzeugt [5S5) bei trächtigem 
Dlerus intensive Kontraktionen, wenn die hinlere Wand der Vagina — bei nicht 
trächtigem Uterus, wenn die HÖrner besonders in den Abschnitten, wo sie parallel 
^erlaufen, mit den Elektroden berührt werden. Warmes Wasser von 45—55" 
i|ehürt zu den kräftigsten Erregungsmitteln bei trächtigem, wie bei leerem Uterus. 
^ Zuklemmen der Aorta descendens abdominalis (s. letzteres. JS9] nach Isolie- 
rung der vor ihr verlaufenden sympathischen Nervenstammchen, ebenso Verblutung, 
sowie durch Atmungssuspension (Kurare, S. 31) bewirkte dyspnoische Blutbeschaf- 
fenheit verstärken die rhythmischen Kontraktionen des Uterus in der Kegel nur bei 
trächtigen Tieren, bei diesen aber koastunt [385) , Diese Kontraktionen treten auch 
dann noch auf, wenn vor dem Zuklemmen der Äorla descendens abdominalis die 
vor der Aorta verlaufenden Nerven des Plexus aorticus abdominalis und die den 
Uterus mitversorgenden Nn. sacrales III und IV durchschnitten, sowie das Gang- 
Uon mesentericum exslirpiert worden waren [385). 

Verminderung der Blulzufuhr mittels Unierbindung der Aa. uterinae [s. letz- 
tere S. ä6i) hebt die rhythmischen Kontraktionen des trächtigen Uterus nicht auf 
,(5«5, S. 39t). 

Ebenso erfolgen bei nicbtträchligen Kaninchen auch nach Durchschiieidung 
!S Plexus aorticus noch Kontraktionen, wenn man den Lumballeil des Rücken- 
larkes zwischen den Wirbeln hindurch mittels eingestochener Elektroden reizt 
T«3, S. 3B7). Vergl. a. 7/2 u. «7/. 

Elektrische Reizung des peripherischen Teiles des durchschnittenen Plexus 
Ileus abdominalis, wobei man die Nerven an den Unterhindungsräden hervor- 
(ebl [584, &. 4S4j, ändert die Ursprungsslelle der rhythmischen Kontraktionen der 
Uterushörner, Sie beginnen nicht an dem oberen Ende der Vagina , sondern von 
den Tuben, seltener von dem Mesomelrium aus, wie es überhaupt bei nicbtträch- 
ligem Uterus die Regel ist. In letzterem werden durch elektrische Reizung des 
Sympathicus Kontraktionen ausgelöst, die vielleicht nur durch Geräßstaoung be- 
wirkte, vielleicht wahre, den perislallischen Bewegungen ähnliche Zusammen- 
ziehungen sind [385, S. 384]. 

Auf die Exstirpation des Ganglion mesentericum (s. letzteres, Fig. 101 Gmi, S. 
833)kannmHndie Entfernung von zwei Nervenstämmchenfolgenlassen [383), welche 
vom Ganglion nach oben zum Plexus coeliacus verlaufen. Die nach abwärts ziehen- 
den Nerven werden bis zur Spaltungsslelle der Aorta abdominalis streckenweise 
igetrennt. Die Plexus hypogastrici werden an der lateralen Seile des Rektum ab- 
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wiirts bis zu den Ganglia ulerina verrotgl. Femer werdea die Äste der Na. sam 
Kl und iV, nachdem leWlere aus den brtreireiideü Fornmrn» sacralia iiervorgeW 
sind, du rcli Ablösung desjenigen lockeren Bindegewebes millets stumpfer Werio« 
zerrissen, welches das Rectum mit der Vagina und der hiotereD Beckenwand rert 
det. Auch die im Mesenterium bogenförmig sich verzweigenden NervenstUmmch 
und die Nn. spermalici werden, nach doppelter Unterbinduog der BlutgeftiBe, 
welchen sie verlaufen, in mehreren Particen durchschnitten. In gleicher W< 
werden die in beiden Platten des Mesoraetrium mit den Gefüfien verlaufen 
Nervenzweige abgeklemmt, unterbunden und durcbschnttlen. 

Unmittelbar nach Ourchitchneidiing aller dieser Nerven findet man die Iddh 
Geschlechtsorgane intensiv gerötet, die filulgeräße erweitert und stiirker hervorli 
tend. Die Erregbarkeit des Uterus und der Vagina auf direkte Beizungen istwet 
lieh gesteigert. Sckundür entstellt Peritonitis ; femer beim trllchtigen Tiere in 
Anfangsperiode der Trächligkeil Ahortus wührend der Operation oder gewöbnll 
in den ersten 3 G Stunden nach derselben. Ist dagegen die T rächt igkeit schon Wl 
1er forlgesch ritten, so sterben die Embryonen ab und werden in der Regd i 
7 — lOlenTage nach der Operation ausgestoßen, vielleicht in Folge von Ernifc 
rungsstörungen, da die operierten Kaninchen sehr wenig fressen {383). 

Über Reflexbewegungen des Ülerus nach Reizung peripherischer NerrM 
auch der Mammae, vergl. 839. 

Superfölation. Da das Kaninchen einen zweihörnigen Uterus besitzt,! 
wäre es theoretisch möglich, daß während der Trachtigkeit des einen Cornu ein 
Befruchtung im anderen stattfinde. Von nicht- Wissenschaft! icher Seile liegen ei 
Anzahl von Angaben voj' (^79] , wonach z. B. 8 Tage nach der Geburl von i 
scheinend reifen Jungen eine zweite Serie ebenfalls ausgetragener Embryoneo gl 
folgt sein soll. Die Fälle sind indessen nicht hinreichend genau untersucht, iimdli 
Fehlerquellen auszuschließen. Trächtige Weibchen scheinen das lOnnchen n 
mals anzunehmen ; jene Beobachlungen können eben so wohl teils als partjdfi 
SpHtgeburten, teils als Frühgeburten gedeutet werden, und selbst an gröber 
mer ist zu denken, indem ein fremdes Weibchen im gemeinschaftlichen Stalle ti 
Nest mit Jungen besetzt haben und nachher von der Eigentümerin , deren Jung» 
gestorben waren, vertrieben worden sein kann, welche letztere die fremden lüit- 
der zu saugen übernahm. 

Künstliche BefTHchtuny von Eiern aus den größten Follikeln auf Unterlage lief 
Utemsschleimhaut ist versucht worden [380). Man wählt trächtige Tiere, die dem 
Werfen nahe sind, um reife Eierstocksfoilikel zu erhalten. 

VerschUeßung eines Comu uteri. Entleerung der Harnblase durch Drud; 
Haulschnitt in der Hediaalinie, dicht oberhalb der Symphysis pubis, 3 bis 6 cm 
laug, Vorziehen der Uterushörner, Querschnitt in der Nähe des unleren Eodes; 
das Mesometrium wird ca. I cm weit eingeschnitten, um eine zutijllige Wiederver- 
einigung zu hindern {376). 

Exstirpation eines Cornu uteri kann nach vorgängiger doppeller Unterbin- 
dung desselben nebst dem Mesometrium ohne Blutung vorgenommen werden 
{369. S. 85). 



Muttertrompeten. 



IDie Tuben, Tubae Falloppiae, setzen sich von den lateralen Enden derCot^ 
nua uteri bis ?.\i den Ovarien fort; sie sind viel dünner, von dunklerer Farbe, 
ziemlich stark geschlangelt, im Ganzen 8 — 10 cul I;ing. Sie vorlaufen in senk 
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rechlei- Ilifhtung lateralwärts von lien Processus trianguläres der drei unter- 
slen Leodenwirbel, vor den Mm. psoas major und quadratus lumborum. 

Sie bestehen aus einem engeren medialen und einem weiteren lateralen 
Teil (Isthmus und Ampulle, 6S9] ; ersterer beginnt am Uterus und ist ea. 3,5 
cm, letzterer 6,5 cm lang. Der engere Teil ist relativ zur Größe des Tieres 
doch ziemlich weil, verlauft voui Uterus ab eine Strecke weit gerade, zeigt 
einige Windungen, ehe der weitere Teil anfängt. Letzterer verläuft in mehr 
flachen Windungen und am freien Ende ganz geslreekl, wo derselbe in die 
Yom Peritoneum gebildete, von Flimmer-Epilhel ausgekleidete Tasche, in 
welehei' das Ovarium liegt, mündet. Die Falten im weiteren Teile bieten nichts 
besonderes ; am oberen freien Ende des letzteren linden sich die Fimbrien. 
^^ . Wenn das uleriae Ende einer Tube verschlossen ist, so können sich ia 
^M-erslerer bis I 00 unbefriichlele Eier nach und nach anhitufeD [585] . 
^^m Über die Technik zur Aufsuchung der Eier in der Tube vergl. 3S4. 

^t Unterhindung und Diiruhlrenauog einer Tube nebst Exslirputien des Ovarium 

schUeßt Schwangerschaft im Ulerushorn derselben Seile nicht aus (793] : es tritt 
oKenbar Überwanderung des Ovulum aus dem gesunden Eierstock durch die 
Bauchhöhle hindurch ein. 



^H Scheide. 

Die Vagina ist bei Weibchen, die geboren haben , etwa so lang wie ein 
Corou uteri, ca. S cm, und weit genug, um den kleinen Finger einzuführen. 
Sie liegt zum Teil unler der Symphysis pubia, etwas schräg nach vorn ver- 
laufend. Dieser Teil ist fast 2 cm laug. Die Vagina erstreckt sich durch das 
kleine Becken in das große und verbindet sich nach oben mit dem Uterus. 
Ihr oberer, hinler der Harnblase gelegener Teil wird vom Mesomelnum mit 
eingewickelt, welches bis zur Höbe des oberen Randes der Symphysis pubis 
hinabreicht und auch hinler der Scheide zwischen derselben und dem Rektum 
die Excavntio recto-ulerina s. Douglasii auskleiden hilft. Von da an nach unten 
wird die Vagina mit dem Rektum durch eine Bindegewebshülle vereinigt, so 
daB beide Organe zusammen scheinbar einen einfachen Schlauch darstellen. 

Der vom Peritoneum überkleidele Teil der Scheide enthüll glalte Muskel- 
fasern in seiner dicken Wandung; derselbe repräsentiert eigentlich das Corpus 
uteri und isl der Vesicula prostalica des Männchens analog [383]. 

Das Epithel der Vagina besteht aus Piatlen-Epilhel , doch zeigen die Oriiicia 

► uteri externa Flimmer-Epilhel {372, S. ^]. Auch Drüsen finden sich in der Va- 
gina [586). Nach der Begattung enthält die Scheide Urin und Samenräden. Über 
die Art und Weise der Begattung siehe S. 6 [569. S. H). 
Verschließung einer Stelle der Vagina. Operation wie bei Oblileralion eines 
Cornu uteri (S. t3SJ. Querschnitt durch den oberen Teil der Scheide; der obere 
Scbeidenteil wird an die Bauchwunde angenäht; letztere durch Nahl geschlossen. 
Die Operation ist gefahrlich ; man wählt halberwachsene Weibchen , die noch 

toichl geboren haben. Tiere, welche sie überstanden haben , lassen furlwährend 
*e Männchen zu [37fi]. 
Exstirpation eines Slilckes der Vagina. Ilautschnitt in der Medianlinie des 
Bauches über der Symphyse hegiimciu'l. Die .lusznsdi neidende (385. S. a9ö\. 



240 ^ Geschlechts-Apparat. 

nach abwärts sich verschmälernde Partie von 2,5 cm Länge auf 1,5 — 2 cm Breite 
wird markiert und mit zwei Pinzetten in eine Falte gefaßt. An den vorgezeich- 
neten Konturen werden unter den Pinzetten feine Katgutfäden durchgeführt und 
nach Exzision der ganzen Wanddicke zusammengeknüpft. Das ausgeschnittene 
Stück kontrahiert sich lebhaft. Die Folge der Operation ist Stillstand der FÖtus- 
Entwickeiung bei trächtigen Tieren , Aufhören aller rhythmischen Kontraktionen 
des Uterus, die Geburt tritt nicht ein und die Embryonen sterben ab (383) . 



Mesometria. 

Das Ovarium liegt in einer dem LigameDtum uteri latum entsprechenden 
Falte des Peritoneum , dem ifßsoTwe/rmTw. Beiderseits entspringt das letztere 
in der Höhe des vierten Lendenwirbels, linkerseits nahe unterhalb des unteren 
Randes der linken Niere, vor dem M. psoas major , in einer fast senkrechten 
Linie , die bis zum oberen Rande des siebenten Lendenwirbels hinabreicht. 
Das Mesometrium geht nach vorn zum Ovarium, welches etwa in der Höhe des 
vierten Lendenwirbels vor dem M. psoas major liegt. 

Das Mesometrium setzt sich an die Cornua uteri näher deren Vorderfläche 
und seine vordere Platte gelangt direkt zur Vorderfläche der Scheide, während 
sich die hintere an den vorderen Rand der lateralen Außenfläche der Vagina 
ansetzt, indem sie erst die genannte Fläche und darauf die hintere Fläche der 
Scheide überzieht. In der Medianlinie verschmelzen an der Scheide und den 
vereinigten unteren Teilen der Uterushörner das rechte und linke Mesometrium 
miteinander. 

An der vorderen Platte jedes Mesometrium haftet eine Schicht von glatten 
Muskelfasern, welche von einem in der Medianlinie auf der Vorderfläche der 
Scheide gelegenen Faserzug nach beiden Seiten lateralwärts ausstrahlen und 
sich untereinander vielfach geflechtartig verbinden. An der hinteren Platte 
finden sich zwei solche senkrechte Faserzüge , von denen Muskelfaserbündel 
nach oben zu den Uterushörnern gehen; der mediale liegt benachbart und 
parallel der lateralen Außenfläche der Scheide , der laterale ungefähr in der 
Mitte des Mesometrium. Letzterer sendet auch Faserbündel in lateraler Rich- 
tung aus. Zwischen den beiden Muskelschichten verlaufen die Gefäße und 
Nerven des Uterus. Auch in dem Teile des Mesometrium, welcher zu den Tu- 
ben geht, finden sich etwa 20 Bündel von glatten Muskelfasern [3H7 — s. a. 5M). 

' Einmal wurde eine »Wimperblase« an dem freien Rande des Mesometrium, 
in der Nähe des Ovarium gefunden [3S9) . Die Wimperblasen stellen mit Flim- 
mer-Epithel ausgekleidete, mutmaßlich durch Einstülpung und Abschnürung der 
Schleimhaut entstandene Säcke dar. 

Spritzt man feingeriebene suspendierte Tusche u. dergl. in das Abdomen, so 
sind die Körnchen später mikroskopiscli im Uterus und selbst in der Vagina nach- 
zuweisen [ß30). 

Ligamentum uteri rotundum. Entspringt von dem oberen Ende des CorflO 
uteri, verläuft im Annulus inguinalis und Canalis inguinalis, entsprechend dem 
Oubernaculum lestis beim Männchen. 
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Aufsere weibliche Geschlechtsorgane. 
Introitus vaginae. 

ler Scheiden ein gütig ist von einem Paar Falteii ; den Labia, eingefaßt, 
welche große Talgdrüsen eulbalten; kleine Schamlippen fehlen. Am ober eo 
Teil des Introilus stehen jederseils 5 — 6 stärkere Haiire, weiter lateralwärts 
findet sieb eine zweite Reihe {8i8]. 

Die Clitoris ist ca. 2cm lang, an der Basis 5 mm breit, also fast so lang 
als der Penis, aber dünner; die Glans ist sehr spitz zulaufend. Das Lig. Sus- 
pensorium clüoriäis ist schwach, es verlauft in einer Furche zwischen den Cor- 
pora cavernosa clitoridis. Ein !U. retraclor praeputii cliloridis entspringt jeder- 
seitB von der lateralen Flache des Corpus clitoridis, ist schmal und sehr dünn, 
verlauft nach oben und vorn zum Praeputium clitoridis [818), welches er zu- 
rückzieht. — Die Haut des Introitus kann man so zurückziehen, daß die Glans 
clitoridis 5 — 8 mm weit frei hervorsieht [818]. 

Urethra. Hinter der Clitoris, 4 cm { — 5 cm, 8i8) oberhalb des Sehei- 
leiQganges, mlludet die kurze, i mm weite Urethra. 

Nach Experimenten, die von mir im Frühjahr 1883 in Güllingen angestellt 
wurden, scheinen die KUmpFe zwischen Kaninchen und Hasen (S. Hj auf ge- 
schlechlhche Beziehungen, die unten (S. S43) nochmals erwähnt werden, zurück- 
führbar zu sein. Indem das MUnnchen [Kaninchen) den (weiblichen) Hasen mit 
den Schneidezähnen faßt und festzuhalten sucht, während letzlerer sich gewaltsam 
losreißt, werden ihm große Hautlappen, nebst Haulvenen und Muskelfetzen abge- 
rissen, wobei sühließlich infolge der Eiterungen das Tier zu Grunde zu gehen 
pflegt. Daß Hasen mit Kaninchen desselben Geschlechtes .sich nicht vortragen 
werden, liegt auf der Hand. Somit erklärt sich die erwähnte (S. \ 1) Feindschaft 
zwischen beiden Arten in der einfachsten Weise und es bleibt nur die Frage übrig, 
wie sich wobl der Regel nach ein Kaninchen weihchen zum Hasenmänochen ver- 
h8h ; gerade dies ist die Hodilikatiuu, wobei Conrad Bastarde erzielte. 

Gl. Cowperi. 

Die Gl. Cowperi' ist lünglich, etwas größer als die des MUnnehens, ca. 
4,5 cm lang, 3 mm breit, 2 mm dick. Sie liegt parallel der lateralen AuBen- 
llüche der Scheide, an die Wand der letzteren und den lateralen Riiud der 
Clitoris geheftet, dicht unter dem Ranius inferior oss. pubis, lateralwüHs vom 
unteren Rande der Symphysis pubis. Sie wird bedeckt vom lateralen Rande 
der Gl. praeputialis (818) — (s. männliche Geschlechtsorgane, S. 235). 

Gl. praeputiales. 

Die Gl. praeputialis s. inguinalis liegt jederseits lateralwürls vom Schei- 
deoeingang, ist ca 1,5 cm lang, 3 mm breit, 2 mm dick, wiegt 0,1 g ; verhüll 
»ich übrigens wie beim Münnchen (S. 235). Der laterale Teil der Drüse ist 
gelblich, etwa K mm lang, 3 mm breit [818). 
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61. anales. 

Die Gl. analis liegt jederseits weiter abwärts als die Gl. Cowperi, an die late- 
rale Außenfläche des Rektum geheftet (s. männliche Geschlechtsorgane, S.235). 

Varietät. Die Gl. analis ist in mehrere kleinere Drüsen zerfallen. 

Mammae. 

Die Milchdrüsen liegen am Bauche neben der Medianlinie und bilden beim 
Weibchen eine scheinbar zusammenhängende weißliche Drttsenmasse , die 
jedoch in eine Anzahl von einzelnen Drüsen abgeteilt ist, deren Ausführungs- 
mündungen auf den Zitzen sich öffnen. Während der Laktation haben die 
Mammae jeder Seite z. B. 27g Gewicht, 40 cm Länge, 2 — 4 cm Breite, 3 — 5 
mm Dicke. Bei säugenden Weibchen sind die Zitzen (6 — \0) stark entwickelt; 
beim Männchen ganz rudimentär. In jeder Zitze finden sich 5 weite Milch- 
gänge (590) . Die Zitzen liegen in einer Linie, die vom Knorpel der 7ten, 8ten 
oder 9ten Rippe beginnt und zur Symphysis pubis verläuft, mithin von beiden 
Seiten her nach unten konvergiert. Die oberste Zitze findet sich entweder an 
der bezeichneten Stelle des Thorax oder oberhalb derselben vor dem M. pecto- 
ralis superficialis in der Höhe des oberen Randes des Stern um oder z. B. in der 
Höhe des Ansatzes des fünften Rippenknorpels an das Sternum. Die übrigen 
Zitzen liegen in regelmäßigen Abständen von einander und dem oberen Rande 
der Symphysis pubis. Die einzelnen Mammae stellen ganz flach ausgebreitete 
rundliche Scheiben dar, deren Zentrum in der Zitze liegt; nach Entfernung 
der Haut zeigen sich die einzelnen Läppchen wie präpariert. 

In den Aeini sind nach Injektion von Zinnober etc. in eine Vene keine Farb- 
stoffkörnchen aufzufinden (795), — Zwischen den Drüsenl'äppchen kommen 
glatte Muskelfasern vor (754), sowie Zwischenzellen (755), erstere finden sich 
auch in der Zitze (8^2). — Über die Entwickelung der Mamma s. 842. 

Varietät. Bei hasenfarbigen französischen (belgischen) Kaninchen fand 
Darwin (8, S. 106) in der Regel nur 6 Zitzen — was jedoch auch bei anderen 
Rassen vorkommt. Die Differenz wird mit einer geringeren Fruchtbarkeit in Be- 
ziehung gebracht. Bei deutschen Kaninchen sollen Öfters nur 8 Zitzen vorhandeo 
sein (/4) — hierbei ist das oberste Paar übersehen worden. 

Die Milch ist so dicht wie die beste Sahne, sparsam; man erhält durch 
Melken in der Stunde kaum einige Tropfen (864) . Sie scheint nur einmal analy- 
siert worden (864) zu sein; der Fettgehalt beträgt ca. 22%. Dieses Fett isl 
durchsichtig, farblos, flüssig selbst bei Winterlemperatur. Eine Vergleichung (864) '] 
ergab in Prozenten: j 



Fettgehalt 


Ölsäure 


Feste Fett- 
sänren 


Milch, erste Analyse 

zweite 
Subkutanes Fettgewebe 
Eingeweide und Nieren 
Fett des Hafers 


72,5 
69,2 
59,2 
57,-1 
80,8 


4 0,3 
43,4 
34,5 
39,0 
44,0 



Der Gehalt an flüchtigen Säuren muß im Vergleich zur Kuhmilch bedeulen- 
rsein (864), 
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Muskeln am Beckenausgang. 

Das Perinaeum ist in beiclaiiGesclilechlern wenig ausgedehnt ; dasselbe 
wird vom Rektum mit den Gl. aDuIes, den Mm. flexores cyudae, ischiocaver- 
üosj und der Urethra, resp. der Vagina begrenzt. 

JH. ptfbocavei'nosus. Ursprung: Unterer Hand der Symphysis pubis. Ist 
stark entwickeil, bauchig. Insertion : Dorsum penis. 

M. ischiocavernosus enlspnngt unter dem Corpus cavernosum penis resp. 
clilondis von dem Ramua inferior oss. ischii. Insertion : Laterale Fläche des 
Penis resp. der CHloris, Der Muskel hebt den Penis nach vorn, 

M. bulbacavernosus ist sehr dünn, hängt nach hinten mit dem M. sphincter 
ani zusammen, entspringt in der Medianlinie von einem sehnigen Streifen des 
Corpus uuvernosum urethrae, strahlt unterhalb des letzteren nach vorn aus. 

M. constrictor puiimdi s. eunni hilngt mit dem M. sphincter ani zusammen, 
liegt in den Labien, ist homolog dem M. bulbooavernosus des Männchens. 

M. levalor ani. Ursprung: Ramus inferior oss. pubis und Ramus inferior 
oss. iachii. Istsehr dünn, verlauft abwärts. Insertion: Peripherie des Rektum. 
Id. rectococcygeus ist unpaar. Ui'sprung : VorderÜaehe des unteren Ran- 
des des zweiten Schwanzwirbeis. Langer, schmaler Muskel, z. R. i cm lang, 
3 mm breit, durchscheinend. Lauft hinter dem Rektum aufwärts, teilt sich 
in einen rechten und linken Schenkel. An der Teilungsslelle tritt ein weißer, 
vom Plexus mesentericus inferior abstammender Nervenzweig in den Muskel, 
der aus glatten Muskelfasern besieht. Insertion: Hintere Wand des Rektum. 
Dieser Muskel ist bei anderen Säugetieren viel slürker entwickelt und stülpt 
X. B. beim Pferde die Rektumschleimhaut am Schluß der Kolentleeruog nach 
außen um. Die Arterien kommen von der Ä. mesenlerica inferior; 'die Venen 
gehen zu der gleichnamigen Vene ; die Nerven stammen von zwei Rauplästeo des 
erwälmlen Nervenstamnies, in welche sich letzterer vor seinem Eintritt teilt. Sie 
bilden einen reichhaltigen Plexus, der viele doppeltkonlurierte neben blassen 
Nervenfasero und Ganglien enthalt. Erstere zeigen hauög wiederholte Teilungen. 
Da dieser Muskel , obwohl aus glatten Muskelfasern bestehend , großenteils von 
doppellkonlurierlen Nervenfasern versorgt wird, deren Endigungspunkte im Ver- 
hältnis zur Anzahl der glatten Muskelfasern sehr sparsam sind, — es kommen 
Hunderte von Muskelfasern auf jede Nervenslammfaser (39/) — so eignete sieh 
derselbe vielleicht zur Feststellung der Nervenendigung an den glatten Muskel- 
fasern , über welche die neueren Arbeiten zu sehr widersprechenden Kesultatea 
geführt haben. Anscheinend sind motorische Endplatten vorhanden {ö9t) . Durch 
Goldchlorid färben sich die Nervenfasern im Muskel schwarz und ebenso ein 
dichtes Netzwerk in dem umgebenden Bindegewehe , welches dem Lymptigefäß- 
system angehören dürlte. 

if. sphincter ani ist wenig entwickelt. 

Durchrei Bungen des M, sphincter ani können bei gescidechlllcheu Kämpfen 
vorkommen : indem das Männchen das nicht brünstige Weibchen mit den 
Schneidezähnen zu fassen und festzuhalten sucht, kann die Afteröffnung verletzt 
werden. Die prolabierte Rektumschleimhaut wächst polypenähnlich aus, bedeckt 
sich mit geschichtetem I'lalten-Epilhel und bildet auf diese Art die erwähnten 
(S. 83) papillären Excrescenzen. 



Angiologie. 
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Das Pericardium ist ein sehr dünnhäuliger geschlossener Sack. 
Das Herz selbst wiegt im leeren Zustande und inkl. des Anfangsteiles der 
großen Gefäße ca. 4,5 g. 

Die Muskelfasern des Herzens zeigen im Normalzustande deutliche FibrilleD ; 
bei Tieren, die mit subkutanen Injektionen von Nitrophenylpropiols'äure vergiftet 
wurden (1,25 — 1,5 g führen in wenigen Minuten den Tod herbei), zeigen sich 
nach Anwendung saurer Tinktionsmittel die Querlinien in aufTälliger Weise gefärbt 
und körnig {656), 

Die Zuckungsdauer des Herzmuskels betragt 0,33 Sekunden (804, vergl. 
S. 52). 

Die doppeltkonturierten Nervenfasern des Herzmuskels endigen mit moto- 
rischen Endplatten, wie sie den quergestreiften Muskelfasern z. B. von Fischen 
zukommen. Die eigentümlichen Wirkungen der Herznerven lassen sich also 
keinenfalls aus ihrer Endigung erklären. — Obige Angabe (Erste Auflage S. 178) 
ist für einen Schreibfehler gehalten, jedoch indirekt bestätigt worden [592 — 
vergl. 58, S. 99). 

Das Atrium dextrum trägt an seiner vorderen Wand die Auricula dextra^ 
welche sich nach links und aufwärts biegt, vor dem Anfangsteil der Aorta 
descendens. In das Atrium dextrum münden die Vv. cavae superiores und 
inferior ; das Ostium der V. cava superior dextra hat eine starke , sichelför- 
mige, fleischige Leiste als Andeutung einer Klappe ; das Ostium der sinistra 
besitzt eine große, halbmondförmige, häutige Valvula Thebesii. 

Der Ventriculus dexter zeigt an seinen Öffnungen die Valvula tricuspidalis 
und drei Valvulae semilunares pulmonales, welche am vorderen rechten, am 
vorderen linken und am hinteren Umfang des Ostium arteriosum angeheftet 
sind. 

Das Atrium sinistrum trägt an seiner vorderen Wand die aufwärts ge- 
krümmte, neben der Wurzel der A. pulmonalis liegende Auricula sinistra, to 
dasselbe münden die Vv. pulmonales. 

Der Ventriculus sinister hat glattere Innenwand und stärkere Muskulatur 
-»/« der Fentriculus dexter; an seinen Öffnungen befinden sieh die Valvula 



Herz, 245 

bicuspidalis und die drei Valvulae semilunares aorticae. Letztere sitzen am 
vorderen, am rechten hinteren und am linken hinteren Umfange des Ostium 
arteriosum. 

DieLage des Herzens bolreffend, so befindet sich dasselbe im Thorax 
hinter dem Sternum und den Knorpeln der ersten und zweiten Rippe beider- 
seits, und zwar reicht es vom unteren Rande des ersten bis zum unleren 
Rande des zweiten Rippenknorpels. Die Spitze ragt bis in den drillen linken 
Interkostalraum links vom Sternum. 

tm Leben reicht das Herz etwas weiter nach unten. Sticht man fünf Nadeln 
durch die fünf oberen linken Interkostal räume in das Herz und läßl das Tier ver- 
bluten, so richleo sich die Köpfe der Nadeln abwärts (393). Nach Durchschnei- 
^^duog der beiden Nn. vagi rückl das Herz noch etwas weiter abwärts {394], 
^^ Der (negative) Druck innerhalb des Herzbeutels wurde am lebenden Tiere 
^Hb einigen Hillimelern ermittelt [S86), 

^K Höchst wahrscheinlich verläuft die Kontraktion der Kerzkammern von der 
^apilze nach der Basis {SS8). 

Die Lymphgefäße des Herzens bieten nichts besonderes {39S). 
Pathologische Anatomie. Chronische Endocarditis hinterläßt mitunter 
Veränderungen, die nicht mit den durch akute Endocarditis erzeugten verwechselt 
werden dürfen [396] . 

Einfühning einer Nadel in das Hers. An der Stelle des Herzsloßes im 3ten 
Interkostal räum, ca. 1 cm bnks vom Sternum, wird eine ca. 8 cm lange, dünne, 
an der Spitze mit einem Widerhaken versehene Hiddeldorpf sehe , richtiger 
Jung'sche Nadel nach aufwärts in die Muskcisubstanz des linken Ventrikels einge- 
stochen. Die Schwingungen der Nadel zeigen die Bewegungen des pulsierenden 
(erzens im verkehrten Sinne. Wenn die Nadel an ihrem anderen Ende einen 
Dopf trägt , so kann durch Anschlagen desselben an ein Trinkglas die Zahl der 
hrzBchläge vielen Beohiichlern hörbar gemacht werden. Oder man kann einen mit 
»lerSeide umspoßnenenDraht als leicht sichtbaren Zeiger benutzen [598]. Sicherer 
geschieht die Zählung mit dem Stethoskop {399) . Man kann auch mit der schwingen- 
den Nadel einen leichten Hebel verbinden, dessen einer Arui in ein Quecksilber- 
näpfchen taucht, einen galvanischen Strom Öffnet und schließt und dadurch ein 

iiblerwerk von Siemens und Halske auslöst [400]. 
Btoßtegung des Herzens. 
A. Mit Eröffnung des Thoras. Kurare- Vergiftung, Tracheotomie und Ein- 
itung der künstlichen Respiration. Hautschnitl in der Medianlinie längs des Ster- 
num, Durcbschneidung der Rippenknorpel mit der Schere beiderseits , Ablösung 
von den Bauchmuskeln, die Knorpel der ersten Rippen bleiben unverletzt, um die 
Aa. und Vv. mammariae inlernae zu schonen, das Slernnm wird nach oben zu- 
^-TÜckgeklappt und mit Haken festgehalten. Die Blutung aus den Aa. und Vv. inler- 
^Knstales anteriores steht von selbst. 

^■^ B. Ohne Durcbschneidung der Rippenknorpel und ohne Eröffming der 
^R^urahohlen. Injektion von Opiumtinktur in die V. jugularis externa, Haulschnitt 
in der Uedianlinie lUngs des Sternum, Ablösung des M. pectoralis major sinister 
vom Sternum und des sehnigen Ursprunges des M. rectus abdominis , Entfernung 
der Hm. intercostules im Sien — Sten linken Interkostal räum mit Schonung der 
Pleura und der A. maminaria interna sinislra, die nötigenfalls im zweiten Inler- 
kostalraum unterbunden wird. Die Einatmung weniger Tropfen Chloroform macht 
die Herzbewegung zeitweise so langsam, daß man bei der Systole die Anschwellung 
des an seiner Vorderfläche sichtbaren linken Ventrikels, die Lokoaiotion des Her- 
^Bens nach abwärts, die Rotation nach rechts deutlich beobachten kann {■ilU\. 
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C. Von der .Seile. Beide Ab. tnanimiiriae iiileroae werden mit dem Sir. 
Duia in eine Ligatur gefaßt, lelzteresbleibl in seiner Lage [73S]. — Oder 
durch Besektiun einiger Rippen [779}. 

Das Foramen ovale schließt sich am 1 1. Tage nach der Geburt , der Üiicin 
arteriosus ist erst am 36. Tage obliteriert [397). 



Arterien des grofsen Kreislaufes. 

Aorta. 

Aorta adscendens. Sie steigt fast geradlinig in der Mediaoliaie aufwart^ 
reicht vom oberen Rnnde des zweiten Bippenknorpels bis zum oberen itaadi 
des ersten. Verläuft anfangs innerhalb des Herzbeutels, links vom Anfang dA 
A. pulmonalis, nach rechts und vorn an den oberen Teil der Auricuia deitra; 
nach links und vorn an den oberen Teil des rechten Ventrikels grenxenij. 
Dann geht sie hinler der Thymus aufwärts, nach rechls manchmal durA 
Fett von dem N. vagus dester und der V. cava superior dextra geschieden 
setzt sich in den Arcus aortae fort. Äste : 

Aa. coronariae coTdis dextra und siriistra s. magna [592] . Die dextra ent- 
springt aus dem vorderen Sinus Valsalvae, die sinistra aus dem hintereo lin- 
ken. Die drei Sinus Valsalvae stellen leichte Erweiterungen der Wurzel der 
AortH adscendens dar. Die Mündungen der A. coronariae können mit den Val" 
vulae semilunares der betreffenden Sinus bedeckt werden. Üie A. coronarij 
oordis sinistra verläuft anfangs etwas unter der oberflächlichsten Muskel- 
sohicbt; sie giebt den R. anterior ab, welcher auf der Vorderfliiche desfler- 
xens herabläuft. 

Der H. anterior kann mit der RlemiDpinzelte komprimiert werden. Durch- 
schoitten spritzt sein oberer Teil systolisch {402). — Schiebt man die A. pul- 
monalis nach rechts, so kann man, zwischen letzlerer uud Auricuia sinistra (Fig. 
<OSj eindringend, die A. coronaria sinistra an der konkaven Seite der Aorta ad- 
scendens aufsuchen und mit der Klemmpinzelle schließen. Man kann aucb die , 
einzelnen Äste durch die oberflächliche Herzmusbulatur oder die A. coronarii 
dextra fassen. Die Vv. coronariae cordis entleeren sich fast vollständig [592). CM«r 
man umsticht die A. coronaria cordis sinistra [670] . 

Vergl. über die Unterbindung der Aa. coronariae cordis 540 ; über artilizielle 
Erzeugung von Klappenfehlern des Herzens resp. Zerstörung der Aortenklappen 
mittels einer Sonde s, 830. — Die Aa, coronariae sind Endarterien in dem Sinne, 
daj} stärkere Anastomosen fehlen [664] . 

V a r i e l U L Es ist eine A. coronaria cordis dextra accessoria vorhanden, die 
ebenfalls aus dem \orderen Sinus Valsalvae entspringt. 

Die Anzahl elastischer Lamellen beträgt in der Media der Aorta ijberhaupt 
-2S [63S). 



Arcus aortae. I 

s aortae verlauft von rechts nnch links in transversaler Richtung uod I 
iugleich ein wenig nach hinten in der oberen Apertur des Thorax vor de» • 
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Körper des zweiten Rückenwirbels. Seine obere Wand ist konvex, die untere 
konkav ; er Hegt hinter dem Manuhriurn sierni, vor der Trachea, links von der 
V. Cava superior dextra. Sein linker Teil biegt sich über den Bronchus sloi- 
ster und endigl an der linken Seite des dritten Rückenwirbel kärpers hinter der 
V, Cava superior ainistra. Sehr nahe der Medianlinie entspringen uus seiner 
konvexen oberen Flüche rechterseits der Truncus anonymiis, linkerseits die A. 
subclavia sinistra. 

Varietät. Der Arcus aortae verläuft über den Bronchus dexler [40S). 
Aus dem Arcus enlspringen zuweilen kleine Nackengeräße direkt {404) . 
Truncus anonymus s. cleidocaroticus. Verläuft hinter dem obersten Teile 
des Sternum und der Thymus, hinter dem Knorpel der ersten Rippe und der 
V. Cava superior dexlra, an der rechten Seite der Trachea, nahe der Median- 
linie senkrecht und etwas nach rechts aufsteigend, giebl unniiltelbar nach sei- 
nem Ursprünge die A. carotis communis sinistra ab. Der Truncus anonymus ist 
nur kurz und spaltet sich in die Aa. carotis communis dextra und subclavia 
dextra. 

Varietät. Die Linge des TniiiLua 
anonymus wechselt beträchtlich und redu- ^ ^^ ^. 

ziert sich zuweilen beinahe duf Null Bei 
i Kaninchen unter mehr als SO kamen 
I «US dem Truncus anonymus nur die beiden 
I Aa. carotides commune« wrihrend die A 
\ subclavia dextra links neben der \ sitb- 
pelavia sinistra entstand und sich hinter 
■'dem Oesophagus zum rechten Arm wen- 
bldete {404, S. 16). Diese Vanetal bcruhl 
paf dem Offenbleiben eines Teiles der To- 
l)taten Aorta descendens dextra [403). 

Unterbindung des Truncus anonymus. 
plIautschnitL in der Medianlinie i cm lang, 
dessen Mitte auf den oberen Rand des 
S ernum fällt. Abtrennung des Ansatzes 
Fder Hm. siemomastoidel , des M. pectora- 
ilLt major im ersten tntercoslalraum vom 
P^temum. Isolierung des oberen Endes des 
SIernum oberhalb der ersten Rippen , Ab- 
trennung desselben mit der Schere. Ab- 
läsung des Ursprunges der Mm. sterno- 
byoidei und sternolhyreoidei mittels Pinzette 
' and Messer Durchschneidung des Binde- 
i gewebes, welche- als Fortsetzung der 
a ceriicdhs die Aste des Arcus aorlae 
vorn her bedeckt Entfernung des 
LrFetlgewebes mil zwei Pinzetten. Luleral- 
T wSrts liegen beiderseits die Vv. cavae 
[ dextra und »inislrj mit ihren Ästen und 
I. Vagi. Weiler rückwärts können 
f die Nn. sympalhici, der Ductus Ihoracicus, 
die Pleurasäcke , nach unten das Pericar- 
rdiuiii verletzt werden. Der Truncus ano- 
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nymus 'Fig. 102, S. 247) wird nach rechts uod vorn gezogen^ an seiner linken Seite 
führt man die Unterbindungsoadel ein. Die A. subclavia sinistra liegt an der linken 
Seite der A. carotis sinistra, an der rechten Seite des N. vagos sinister sehr tief; 
sie läuft schräg nach links und oben. Sie wird etwas nach vorn mittels der Pin- 
zette gezogen und mit einer kleinen Unterbindungsnadel dicht an ihrem Ursprünge 
umschlungen, wobei der N. sympathicus sinister zu vermeiden ist. Der Truncus 
anonymus und die A. subclavia sinistra können auch mit der Klemmpinzette ge- 
schlossen werden. Die Operation dauert \0 — 30 Minuten^ nach Unterbindung 
beider Stämme treten binnen 3 — 43 Sekunden, selten später, allgemeine Muskel- 
krämpfe auf. 

Als Klemmpinzetten benutzt man Serres fines von Neusilber, 6 cm lang, die 
Arme laufen hinter der Kreuzung noch 3,5 — 4 cm fast parallel fort und endigen 
mit Stumpfrand igen glatten Plättchen von 5 mm Länge und 3 mm Breite {406). 

Der Arcus aortae kann bei derselben Operation mit einer größeren Klemm- 
pinzette von 8,5 cm Länge , deren Branchen an ihrem freien Ende in der Länge 
von 3,5 cm genau aufeinander passen, glatt an den Rändern abgerundet und 
3,5 mm breit sind, genau verschlossen und dadurch das Rückenmark zeitweise 
der Blutzufuhr beraubt werden. Beim Weibchen ist der Arcus aortae wegen der 
Bildung des Thorax leichter zugänglich , als beim Männchen ; halberwachsene 
Tiere sind bei weitem vorzuziehen [407 und 404, S. 14 u. 60). 



A. carotis communis. 

A. carotis communis (Fig. 103,^) verläuft hinter dem M. sternohyoi- 
deus, in ihrem oberen Teile auch hinter dem M. sternothyreoideus, an der late- 
ralen Seite der Trachea, die sinistra auch vor dem Oesophagus aufwärts, dann 
lateral wärts vom Kehlkopf bis zur Höhe des Angulus maxillae inferioris, late- 
ralwärts vom oberen Ende des M. sternohyoideus und hinter dem unteren Teile 
der Gl. parotis. Daselbst teilt sie sich in die Aa. carotis interna und externa. 
Aste: 

A. thyreoidea stiperior (Fig. 103; £i) entspringt in der Höhe des ersten bis 
vierten Tracheairinges, verläuft bogenförmig medianwärts und abwärts, ver- 
sorgt die Gl. thyreoidea und giebt Rr. tracheales, oesophagei, sowie einen R. 
descendens ab, der an der medialen Seite der V. jugularis interna , neben der 
Trachea herabsteigt. 

Varietät. Die A. laryngea entspringt aus der medialen Wand der A. caro- 
tis communis, anstatt aus der A. carotis externa. — Nach Schneider (250) 
kommt in der Norm eine A, laryngea inferior (Fig. 95 li, S. 212) aus der A. ca- 
rotis communis. 

A, pharyngea adscendens entsteht nahe dem oberen Ende aus der A. caro- 
tis communis. 

Unterbindung der A, carotis communis , s. Neurologie, Durchschneidung des 
N. vagus. 

A. carotis externa. 

A, carotis externa ist stark entwickelt im Verhältnis zur A. carotis 
interna, wacht einen Meinen ^ medianwärts konvexen Bogen, giebt von ihrer 



medialen vorderen Wand die A. laryngea, dann die Aa. lingiialis und maxilla- 
ris externa, deren Ursprung öfters gemeinschaftlich ist, ab, von ihrer hinteren 
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Wand die A. occlpitalis, verijluft dann an der lateralen Seite des M. stylohyoi- 
deus major (Fig. 103,9), an der medialen des H. plerygoideits internus auf- 
wärts und spaltet sich in die Aa. temporalis superficialis und maxillaris in- 
terna (Fig. 104, S. 250). -J • 
L Varietät. Die A. maxilliiris evti-rnu cnlspringl iiiis der Teiluu^^teli.«, 4«l-^ 



carotis exteroa. — Die A. aohndariB posterior wird direkt von der A. c 
exlema abgegebeo. Cberksupl lEl die Tei^stehng der letzteren Arterie m 
Tacben Vergeh tedenb eilen onterworfeB. 

A. laryngea s.UryngM saftnor ¥1^.95 It. S.2I2. — Fig. 103,«, S.2i» 
lauft nach vom und medianwärts, versorgt den H. hvothj-reoideus . das ob« 
1 Ende der Mm. slernolbyreoideos nnd sterDobyoideus und den Kehlkopf. 
A. occipilalii 'Fig. i03, i/, enlsprioel von der hiDleren Waod der Ä. i 
s eslerna, vertituft rückwärts, aufnifrls and lateraluärls am oberen E 
des Processns Iransversus des Atlas, bedeckt vom M. euculiaris. gieblÄstezi 
HiDlerhanpls^egend , die bis zur Sebeitelgegeod aufwärts reicheD und e 
starken R. inferior, der sich bogenförmig zu den bioleren Halsmuskeln v 
und mit einem Aste der A. transversa colli anasloroosiert. 

Varietät. Sie gi^l die A. aaricularis posterior ab. — Angeblich in der 
Norm 408} koastant den Ast der A. auricnlaris posterior für den vorderen 
dialea Obrraod. 
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-4. lingualis (Fig. 103, s) verläuft am oberen Rande des Cornu majusoss. 
hyoidei, an der medialen Seite des sehnigen Ursprunges des M. niandibulae, 
giehl Br. sublinguales zu den Zungenmuskeln, erstreckt sich im M. geniogtos^us 
nnoh vorn und verästelt sich in der Zunge. 

F ,jf. maccillaris esckrna [?i%. 103,/) verläuft naüh vorn und lateralwans an 



A. carolis exlerna. 251 

der medialen Flache des H. mandibulae, oberhalb der Gl. submaxillsris. Aut 
dieser Sirecke giebt sie eioen R. submmtnlis, einen oder zwei Rr.subtnaxilla- 
res (Fig. 105) für die genanule Drüse, Rr. masseteriei, pterygoidei und paroti- 
dei. Alsdann biegt sie sich am vorderen Rande des H. masseter um den Körper 
der Maxilla inferior, steigt an dem vorderen Bande des M. masseter aufwürts, 
giebt Äste an die Gl. iofraorbitalis, die Haut und die Muskeln der Wangen- und 
Nasengegend, ferner die Aa. coronariae labii superioris und inferiorisnb, welche 
Zweige zu den Gesiehlsmuskeln und der Haut der oberen , sowie der unteren 
Lippe entsenden, und endigt als A. angularis am vorderen Teile des unteren 
Augenlides. 

A. lemporalis superficialis verlauft hinter dem Angulua masiüae inferioris, 
oberhalb der Sehne des M. mandibulae, vor der Bulla lynipani , giebl die Aa. 
auriculares anterior und posterior, sowie Rr. masseteriei und pterygoidei in- 
terni ab. Alsdann steigt sie vor dem Olir oberhalb des M. lemporalis senk- 
recht zur Scheitelgegend aufwärts und entsendet vor dem Ohre noch die A. 
transversa faciei. Äste : 

A. auricularis posterior ist stark entwickelt, steigt hinter dem äußeren 
Ohre aufwärts zur medialen Flache desselben, teilt sich in die drei Äste: 
Rr. auriculares anterior, medius und posterior, die gegen die Spitze des 
Ohres hin bogenförmig anastomosieren und an der medialen Flache dessel- 
ben verlaufen, 

»Die Äste der A. auricularis posterior zeigen rhythmische Erweiterungen 
und Verengerungen ihres Luraensi, S^B mal, meistens 3 — 5 mal in der 
Minute. Die Kontraklionsdauer ist größer als die E<>panslonsdauer. Bei schwarz- 
obrigen Kaninchen sind diese Bewegungen, die von dem unteren Teile des 
Centrum ciliospinale des Bückenmarkes (s. letzteres] abhängen, am besten zu 
sehen {409). Vergl. a. 6.95. ^ Samuel {408, S. äSO) unterband die Arterie 
an der Ohrwurzel; er zog Albinos vor. 

Eine Abbildung der Arterien des KaninchenohreG s. in iSS. 
A. auricularis anterior verlauft aufwärts und versorgt die Muskeln an 
der Vorderfläche des äußeren Ohres. 

A. transversa faciei verlauft nach vom, unterhalb des Arcus zygomaticus, 
au der lateralen Seile des M. masseter, verteilt sich in demselben und der 
Haut des Gesichtes ; versorgt auch den blnteren Teil des unteren Augenlides. 
A. miiccillaris interna ist stark entwickelt. Verlauft aufwärts an der me- 
dialen Seite des M. pterygoideus internus, hinter dem N. maxillaris inferior, 
giebt die A. tympanica ab, welche durch die Fissura Glaseri in die Pauken- 
höhle gelangt, dann die starke A. alveolaris inferior, von ihrer hinleren Wand 
die A. meningea media; außerdem Äste für die Kaumuskeln. Dann geht sie 
durch das Foramen plerygoideum anlerius in der Wurzel des Processus ptery- 
goideus oss, sphenoidei, giebt dichl vor demselben die Aa. ophthalinica infe- 
rior und alveolaris superior ab, wendet sich nach vorn, verläuft au der me- 
dialen Seite der Alveolen der hinteren Backenzähne des Oberkiefers nach vom 
und spaltet sieh in die Aa. infraorbitalis und plerygopalatina. 

A. alveolaris inferior verläuft nach vorn, gelangt in den Canalis niaxiU 
laris, giebl ßr. dentales ab, tritt aus dein Foramen mentale hervor. 
M .1. meningea media dringt durch das Foramen spinosum zwischen bei- 
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den Flügeln des Keilbeines in die Sehädelh»hle. titafl im Sutci 
der Ala nutfcoa anfwarls und lateralnärls zur Dura niater. 

A. filvealari$ svperior versorgt die Zahne des Oberkiefers. 
A. ophütalmica inferior rerlänft an der vorderen Fläche der Pars so] 
rior alae magnae oss. spbenoidei, biegt sieb Über den N. opticus oacb 
und gelangt so an dessen vordere Seile : anastomosiert daselbst mit der 
ophlbalmica superior (s. unten A. carotis inlernaj. Aste: 

A. lacrymalis, welche steh als A. supraorbilah's durch das Forami 
supraorbitale posterius in das Gesicht fortsetzt. 

A. frontalis , welche in derselben Weise durch das Foramen supi 
orbitale anterius gebt : gleich nach ihrem Irsprunge giebt sie meistens 
stark entwickelte A. ethmoidalts anterior ab, welche durch das Forami 
ethmoideum in die Nasenhöhle gelangt. 
Rr. musculares an die Augenmuskeln. 
Aa. ciliares longae nasalis u. temporalis 164S). die erstere unter Be-- 
teiiiguDg der A. ophlbalmica superior (Fig. <06cn]; sie geben Äste zur 
nasalen und temporalen Seile der Chorioidea. 

A. ivfraorbitalis verlauft oberhalb des N. infraorbilalis, geht durch den 
Canalis infraorbilalis in das Gesicht. Sie versorgt den Z vvi sehen kie fer , di(t 
Glandulae infraorbital is und Harderiana und die Palpebra terlia. J 

A. pteryf/opalatina verlauft unter dem N. infraorbilalis nach vorn, teil* 
sich oberhalb des hinleren Randes der Pars palalina oss. palatini in die 
Äa. palatina anterior und spkenopalatina. Erstere gehl durch das Foi'amen 
palatinum zum Gaumen, verlUufl nach vom, Indem sie der Schleimhaut des 
harten Gnumens Äste giebt ; letztere gelangt durch das Foramen spbenopali 
tinuni in die Nasenhohle, verzweigt sich an der Nasenscheidewand, und 
hinleren Teile des Labyrinthes der Nase. 



A. carotis interna. 



A. carotis interna Isl schwach eotwickcll, wird von der A, carotis 
tema durch die Hni. styioglossus und stylopharyngeus getrennt, verlüuft an der 
medialen Seite der Bulla lympani oss. temporum aufwärts, tritt in den Canalis 
caroticus oss. temporum und durch denselben in dieSchüdelhöhle, verlauft an 
der medialen Seite des N. trigeminus , | an der lateralen Seite des Corpus oss. 
Bphenoidei posterioris im Suicus caroticus nach vorn: wendet sich aufwärts 
an der medialen Seite der Eintrittsslelle des N. oculomolorius in die Fissura 
orbitalis, letzteren Nerven rechtwinklig kreuzend. Auf diese Weise macht 
also drei Biegungen, nachdem sie in das untere Ende des Ciinalis caroticus |^ 
treten ist. Sie giebt dann die Aa.communicans posterior und ophlhalmica supi 
Hör ab und spaltel sich in die Aa. cerebii anterior und media. 

Varietät. Sie giebt die A. occipitahs ab, welche so stark ist wie die Foi 
selxung der A. carotis interna selbst. 

A. communicans posteiiar gebt lateralwärls vom Infundibulum nach hinti 
giebl die A. choroidea ab und mtlndel in die A. cerebri posterior. 

A. ophlknlmica superior (Fig. 106 os) ist schwach entwickelt ; verläuft nat 
yora zum Foramen oplicum, Uill dureh letzteres an der lateralen unteren Seile 
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des N. opticus in die Augenhühle, wendet sich unterfaßlb des N. opticus an 
dessen vordere Seite, anastomosiert daselbst mit der A. ophthalmica inferior. | ' 
Sie giebl die Au. centralis retinae (S, 189) und ciliares posteriores breves (Fig. 
406) ab, beteiligt sich auch an der Bildung der A. miliaris longa uasalis 
[Fig. 106 cn). 

A. cerebri anterior ist staric entwickelt, geht oberhalb des N. opticus nach 
vorn, verljiufL, sich umbiegend, he i na he in der Me- 
dianebeue , zwischen den Spitzen der Stirnlappen ''^' '** 

der Großhirnhemisphären aufsteigend, giebt die A. 
elhuioidalis posterior ab , krümmt sich dann bogen- 
förmig nach hinten, wendet sich lateralwtirts und 
teilt sich in einen R. superior und inferior. 

Die A. etkmoidalis posterior verläuft auf der 
oberen Flache des Lobus olfactorius cerebri nach 
vom, gelangt mittels feiner Zweige in die Nasen- 
höhle zu den Gonchae posteriores. 

Der fl. superior der A. cerebri anterior ver- 
Üstell sich auf der oberen Fläche des Stirnlap- 
pens; der R. inferior verläuft an der lateralen 
Flüche des Stirnlappens und reicht bis zum Hin 
/ Iterhauptlappen. EineA.commuuicans anterior i) 
I nicht vorhanden. 

A. cerebri media ist schwach entwickelt, ver- 
sorgt die untere und laterale Fläche des mittleren 
Teiles der GroBhirnhemisphilre , anastomosiert mit den J 
und posterior. 

A. subclavia. 

A. subclavia. 

A. subclavia verläuft vor dem M. scaleuus anlicus, hinter und über der 
k subclavia, oberhalb der Nn. cervicalis Vlll und doi-salis I, hinter dem Ur- 
Brunge des M. steruomastoideua und dem H. pectoralis superficial ia. 

Vulerbindang der A. subclavia. A. Oberhalb der Clavicula. Operation wie 
\ bei Unterbindung des Truncus anoaymus (S. 3i7). 

fl. Unterhalb der Clavicula. Haulschnitt in der Medianlinie. 3 cm lang; die 
L Hitle des Schnittes nilil auf den oberen Band des Sternitm. Ablreouung des M. 
[ pectoralis superüciaiia vom unteren Hände der Clavicula. Der Muskel wird mit der 
vor demselben liegenden, ans dem H. pectoralis major kommenden Vene nach 
' unten gezogen ; die V. jugularis externa bleibt nach.ohen und medianwärts . die 
mbclavia nach unten. Vor dem M. scalenus anticus, über den Nn. cervicalis 
'VlII und domalis VIII, unler den Nn. cervicales Vl[ und VI liegt die A. subclavia. 
\ (Fig. (07 J», S.aSi). Man utnsclilingl sie mit einer sehr stark gekrümmten Un- 
\ terbiildungsnadel, besser mittels zwei Pinzetten. 

Xste der k. subclavia. 
Truncus cerviconertebralis entspringt von der oberen Wand der 
k.Rubclavia, giebt die Aa. vertebralis und cervicalis superficialis ab. Di« Aa. 
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A. sobclavia. 



Fig. 107. 



mammaria, intercostalis suprema, cervicalis profunda und transversa colli entr- 
stehen mittels eines gemeinschaftlichen kurzen Stammes aus der A. subclavia. 
Diese Arterien können auch einzeln entspringen oder ihre Ursprünge sich in 
anderer Weise kombinieren. 

A, vertebralis tritt in das Foramen transversarium des sechsten Halswii*- 
beis, gt^t Rr. musculares und spinales ab, welche sich wie die der Aa. inter- 

costales verhalten, gelangt in das 
Foramen transversarium des Atlas, 
biegt sich medianwärts, dann nach 
vom und etwas aufwärts, geht durch 
das Foramen obliquum des Atlas und 
giebt die Aa, spinales anterior und 
posterior ab. Alsdann verläuft sie, die 
Dura mater durchbohrend, zur vor- 
deren Fläche der MeduUa oblongata 
und fließt am unteren Rande der Pars 
basilaris oss. occipitis mit der Arterie 
der anderen Seite zur A. basilaris 
zusammen. — A, basilaris verläuft 
auf der oberen Fläche der Pars basi- 
laris oss. occipitis unterhalb der Me- 
dulia oblongata und dem Pons Ya- 
rolii, giebt in der Mitte der Länge 
desselben die A, cerebelli inferior, 
etwas weiter nach vorn die A. audi- 
tiva ab und spaltet sich in die Aa. 
profundae cerebri dextra und sinistra.' 
A. profunda cerebri s. cerebri 
posterior läuft lateralwärts und 
nach vorn an der lateralen hinteren 
Seite des Tuber cinereum . Giebt die 
A, cerebelli superior und etwas wei- 
ter nach vorn die A. cerebelli posterior für den in der Fossa mastoidea oss. 
temporum gelegenen Flocculus cerebelli ab und versorgt nach Aufnahme der 
A. communicans posterior mit mehreren Zweigen die untere und hintere 
Fläche des Hinterhauptlappens der Großhirnhemisphäre. 

A, cervicalis superficialis verläuft an der lateralen Seite der V. jugularis 
externa, hinter den Mm. levator anguli scapulae und cleidomastoideus , den- 
selben Äste gebend. 

A, mammaria interna. Entspringt aus der A. subclavia in der oberen 
Thorax-Apertur, hinter der V. cava superior sinistra , verläuft nach vorn an 
der medialen Fläche der ersten Rippe, biegt sich dicht lateralwärts von dem 
lateralen Ende des Knorpels derselben nach unten und verläuft hinter den 
Knorpeln der zweiten bis siebenten Rippe und den medialen Enden der Mm. 
intercostales interni , etwa 3 mm vom lateralen Rande des Sternum entfernt, 
abwärts durch die vorderen medialen Enden der entsprechenden Interstitia 
intercosiaVvd, Am vorderen Ende des Knorpels der siebenten Rippe setzt sie 




Äs A. subclavia dextra. Vs Y. subclavia dextra. 

JV— Vi//Nn. cervicalea quartus-octavus. ph N. plire- 

nicut). / N. dorsaliä primu». R N. radialis. U N. 

uluaris. M N. medianus. 
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sich als A. epigaslrica superior hinter demselben in den M. rectus abdomiDis 
fort, verlauft gerade abwärts steigend bis zur Nabelgegeod , woselbst sie mit 
der A. epigastrica inferior anastomosiert. Sie i^iebl sucuessive Rr. intercostales 
anteriores an die betreffenden Tnterstilia inlercostalia und die Mm. intercosta- 
les interai, welche mit den Aa. intercostales anastomosieren , auch die Haut 
der vorderen medianen Brustpartie mittels durchbohrender Äste versorgen. 

Ferner entsendet sie die A. pericardiacophrenica, welche mit dem N. phre- 
nicus verläuft, die A. musculopkrefiica und endigt, wie gesagt, als A. epiga- 
strica superior. 

Unterbindung der A. (und V.] maminaria interna. Schnitt in der Median- 
linie auf den Procei^sus xiphoiileus, Durchschaeidung des H. rectus abdominis in 
senkrechter Richtung in dem Räume zwischen deni Knorpel der Kcch^len Hippe 
und dem Processus xiphoideus. Die V. mammaria internü liegt an der lateralen 
Seite der Arlerie, 
A. intercostalis suprevta verlauft an der hinteren Wand des Thorax, vor 
den Köpfen der ersten bis dritten Rippe abwärts; die dextra auch hinter der 
V. Cava superior dextra. Giebt Rr. tracheales, starke Rr. bronchiales, Rr. oeso- 
phagei und die Aa. intercostales I — III ab. 

A. cervicalis profunda entsteht von der hinteren Wand des Truncus cer- 
vi CO verleb raus, verlauft hinler der A . vertebralis und anfangs an der medialen 
Seite des N. cervicalis Vlll, verästelt sich in den tiefen Halsmuskeln. 

A. transversa colli verlauft hinter den Nn. cervicales VII und VI lateral- 
warts, in einiger Entfernung parallel dem oberen Rande derScapula, vor und 
bedeckt vom M. eucuUarls, hinter dem M. rhomboideus dorsalls, giebt diesen 
ijfoskeln, sowie dem M. supraspinalus Äste. 



A. axillaris. 
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A. axillaris verlauft in der Achselgrube zwischen den Ner^'ensiammen 
des Plexus brachialis, entsendet von Ihrer vorderen Wand die Aa. ihoracico- 
acromialis und thoracica longa, von ihrer unteren die Aa. subscapularis und 
circuniQexae humeri, von ihrer oberen Wand die A. profunda brachii. 

Vuriet'ät. Die Aa. thoracicu-acroniialis und thoracica longa entspringen 
gemeiaschafllich; ebeauo köanen die Aa. subscapularis und circumllexae humeri 
mittels eines kurzen gemeinschaftlichen Stammes entstehen ; oder letztere werden 
von der A. profunda brachii abgegeben. 

äste der A. szUUrfs. 

A. Ihoracico-acromialis verläuft nach oben, giebt einen H. dettoideus ab, 
sowie einen Ast zum M. pectoralis superficialis. 

.1, thoracica longa verläuft abwärts, entsendet einen Ast, der am hinteren 
Ende des Knorpels der ersten Rippe sich abwärts und lateralwürts wendet; 
versorgt die Mm. pectorales major, minor und superficialis, sowie den M. ser^ 
ratus anticus major. 

A. subscapularis ist stark entwickelt, verlauft rückwärts am unteren 
Bande der Scapula, giebt Äste an den M. anconaeus longus, ferner Rr. muscu- 
Isres in die Fossa Infraspinata zum M. infraspinalus und reicht mit langen 
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Zweigeu im M. cutiineus maximus, sowie im M. lutissimus dorsi 
codorsalis] bis zur Höhe des ersten Leuilen wirbeis abwärts. 

Aa. drcumflexae humeri anterior und posterior um^^eben das Oberarmbeiit' 
unterhalb des Caput humeri. 

A. profunda In-acfni verläuft anfangs hinter dem Nervenbündel der Nn. 
radialis, medianus, uloaris (s. Fig. t07, S. 254) nach abwijits, dann oberhalb 
der Mm. latissimus dorsi und teres major nach hinten ; entsendet die Ä. coUa- 
teralis radialis, welche hinter dem Humerus an der medialen Seite des M. ancn- 
naeus mediaüs verläuft, dann mit dem N. radialis an dessen vorderer und 
latender Seile bis zum Ellenbogengelenk sich erstreckt. 



k. 



A. brachialis. 

A. brachialis verlauft in der Furche zwischen den Mm. gleno-ulnaris 
und anconaeus medialis, dicht unterhalb der Fascia brachialis zur Ellenbogea- 
grube; sie liegt am Oberarm anfangs hinter und lateralwärts vom N. media- 
nus, gelangt am unteren DritleÜ des Oberarmes an die vordere Seite des N. 
medianus, und kreuzt sich in der Ellenbogengrube nochmals mit dem N. me- 
dianus, der an ihre radiale Seile tritt. Etwa 1 cm unterhalb der Ellenbogen- 
grube spaltet sie sich in die Aa. radialis und ulnaris. Die V. brachialis be-, 
gleitet die Arterie an ihrer hinteren Seite, der N. ulnaris liegt anfangs lateral- 
wärts, später hinter der A. brachialis. Äste: 

A. coUateralis ulnaris superior zum M. anconaeus longus; zwei bis drei 
Rr. musculares zum M. gleno-ulnaris. 

A. coUateralis ulnaris media zum M. anconaeus medialis. 

A. coUateralis ulnaris inferior zum Ellenbogeagelenk. 

A. railialis. 

A. radialis giebt die starke^, recurrens radio^fs ab und verlauft andi 
ulnaren Seite des N. medianus, gelaugt, an dessen Dorsalseite sich erstrecken« 
an seine radiale Seite, gieht Muskeläste an das obere Ende des M. flexor lUgi- 
toruni sublimis. Sie liegt am unleren Dritteil des Vorderarmes, nur von der 
Faszie bedeckt, zwischen der Sehne des M. Ilexor carpi radialis und dem Ra- 
dius und wird ulnarwärts begrenzt von den Sehnen der Mm. flexores digilorum 
sublimis und profundus. Oberhalb des Handgelenkes giebt sie die A. princeps 
polliois et indicis ab, gelangt an der Volarseite der Sehne des M. Ilexor digi- 
torum sublimis, vom Ligamentum carpi volare transversum bedeckt zur 
Hohlhand. An der Handwurzel giebt sie den K. profundus ab uud teilt 
sich oberhalb des Daumens in die Aa. digitales coniuiunes volai-es II — IV. 
Äste: 

Die A. princeps pollicis et indicis ist die A. digitalis communis volaris I. 
Sie lauft an der radialen Seile der A. radialis, tritt mit derselben in die Hohl- 
hand und sendet die Aa. digitales volares pollicis und indicis radialis ab. 

H. profundus der A. radialis wendet sich an der ßadialseite der Basis 
oss. metaoarpi II in die Tiefe, giebt die A. interossea metacarpi I für die 
Jladial' und lllnarseite des ersten und die ßadialseite des zweiten Fingers 
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ftfb. Das Ende des R. profundus fließl mil der A. ulnyris zur Bildung des 
I Arcus vol.tris zusanimcD. 

Aa. digitales volares communes II- IV versorgen die ülnarseile des zwei- 
LtBU, den dritten, vierten und die Radialseite des fünften Finf^ers mit je zwei 
^lAa. digitales. 

Varietät. Die A. radialis giebl die A. recurrens ulnaris ab. 

A. ulnaris. 

Ä. ulnaris verlauft schrHg ulnarwärts, anfangs an der Dorsalseite des 
M. flexor carpi radialis, volai-wärts von der Ulna, giebt unmittelbar nach ihrem 
Ursprünge die A. interossea antibrachii ab, sowie die A. recurrens ulnaris, 
gebt dann zwischen den Mm. flesor carpi ulnaris und flexor digitorum profun- 
dus abwürts, verläuft vom unleren Ende des oberen Dritteües des Vorderarmes 
an ganz oberDfIchlich, von der Fascia antibrachii bedeckt, an der Dorsalseite 
des N- ulnaris, zwischen der Sehne des M. extensor carpi ulnaris und dem M. 
Dexor digitorum sublimis, dann an der Radialseite der Sehne des H. exlensor 
carpi ulnaris, giebt noch am Vorderarm die Ä. volaris digiti V ulnaris ab. Die 
A. ulnaris selbst geht an der Ulnarscite des Os pisiformc auf die Volarseite 
und den ulnaren Rand des M. Hexor digiti V über, giebt die A. dorsalis digiti V 
ulnaris ab, schlägt sich um den letztgenannten Muskel dicht an der Volar- 
seite der Basis der Oss, metacarpi V— 11 verlaufend und bildet mit dem R. 
profundus der A. radialis den Arcus volaris. Äste : 

A . interossea antibrachii verlauft im Interstitium interosseum an der Volar- 
seite des Vorderarmes bis zur Handwurzel hinab. 

A. recurrens ulnaris ist stark entwickelt, anastomosiert mit der A. colla- 
lerälis ulnaris inferior, entsendet Muskelaste zur ulnaren Seite des Vorder- 
annes. 

A. do7'Salis digiti V ulnaris wendet sieh am ulnaren Bande der Basis oss. 
metacarpi V dorsaiwarts, giebt auch dem M. flexor digiti V Äste. 

Arcus volaris. 

Der Arcus volaris liegt an der Volarseite der Basis der Oss. metacarpi 
U — IV, giebt die Aa. intej-osseae metacarpi U — iV ab, welche in den luterstitia 
interossea II — IV verlaufen und die Aa. dorsales digiti II ulnaris, digiti III und 
IV radiales und ulnares, digiti V radialis entsenden. 



Aorta descendens thoracica. 

Verlauf. Vom Körper des zweiten Ruckenwirbels an steigt sie an der 
linken Seite der Rückenwirbelkörper bis zum Hiatus aorticus des Diaphragma 
herab. Sie liegt im Cavuni mediaslini posterioris, hinter dem l'ericardium und 
dem Oesophagus; reehterseils grenzt sie an den Ductus thoracicus und die V. 
azygos, linkerseits an das linke Blatt des hinteren Hitlelfelles. Äste: Außer 
kleineren Zweigen zu der Luftröhre, dem Oesophagus und dem hinteren Hittel- 
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Aa. phrenioB^I 



räume entsendet sie Jederseits achl Aa. inlercostoles und die Aa. 
Buperiores. 

Aa. intercostales IV— XI. Dieselben entspringen an der rechten und lin- 
ken Seite der Aoi'ta thoracica ; die dextrae gelangen hinter dem Ductus Ihora- 
cicus und der V. azygos vor der vorderen Flache der Rtlclcenwirbelkörper auf 
die rechte Seite. Unter dem Collum coslae entsendet jede A. intercostalis einen 
R. dorsali'i, der am oberen Rande des Halses der darunter liegenden Rippe nach 
hinten veriauft, den Wirbelkanal, die Muskulatur und Haut des Rückens in 
der Gegend seines zugehörigen Rtlcken wirbeis versorgend. Nach Abgabe die- 
ses Asles verläuft jede A. intercostalis unter der zugehörigen Rippe zwischen 
den Mm. intercoslales inlerni und esterni nach vorn; unmittelbar am unteren 
Rande der Rippe liegt die V. intercostalis, dann folgt die Arterie, dann der N. 
intercostalis. Sie entsendet nahe dem lateralen Ende der Rippe einen fl. su- 
pracoslalis, welcher an der Innenllache der letzteren an ihre obere Kante ge- 
langt und sich längs derselben verästelt. Die Aa. intercostales versorgen die 
Muskeln der Thoraxwand. 

Aa.phrenicae mpen'ores dextraunAsrnstra. In der Höhe des elften Htlcken- 
wirbeis entspringen aus der vorderen Wand der Aorta thoracica mittels eines 
ganz kurzen Stammes die Aa. phrenieae superiores, welche nach vorn zum 
Diaphragma verlaufen und in der Pars lumbalis des letzteren sich verzweigen. 

Varietät. Die Aa. phrenieae dexira und sinistra entspringen aus der A. 
intercostalis dexira XI. 

Unterbinduny der Aorta thoracica. Die Unterbindungsnadel wird zwischen 
1. und 8. Rippe wie beim Stenson' sehen Versuch (S, 359] eingeführt (7Ä9). 



Aorta descendens abdominalis. 
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Verlauf. Im Hiatus aortieus des Diaphragma beginnend, steigt die Aort;i 
abdominalis in der Furche zwischen den medialen Ründern des rechten und 
linken M. psoas major herab. Sie liegt vor den Körpern der Lendenwirbel und 
dem medialen Rande des linken M. psoas major , hinter der Kardia , dem Ha- 
gen, der Anheftungsstelle des Mesenterium und dem Saccus perJtonei. 

Im oberen Teile der Rauchhühle , nümlich in der Höhe des zweiten Len- 
denwirbels , liegt die V. eava inferior vor der Aorta abdominalis , weiter ab- 
wärts an ihrer rechten Seite. Letztere teilt sich vor der Mitte des siebenten 
Lendenwirbels in die Aa, iliacae c 
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Unterbindung der Aorta descendens abdominalis. A. Mit EröBhung des Bau 
ches und des Peritoneum, s. Unterbindung der A. iliaca communis (S. ä63). - 
Einspritzung mehrerer Grammen Chloroform in die Aorla veranlaßt eigentüru 
liehe Bewegungen der unteren Extremitäten (401*) . 

B. Mit Eröffnung des Bauches, ohne Eröffnung des Peritoneum. 

Befestigung in der Rückenlage, der linke Schenkel wird von einem Gehilfen 
gehalten und raedianwärls rotiert. Hautschnitl am vorderen Ende der linken 
zwölften Rippe beginnend, ca. 6 cm lang in senkrechter Richtung abwärts. 
Durch Bahne idung des M. quadralus lurabomm: die Muskeln werden mil Hslrtn 
kräftig auseinander gezogen, das Peritoneum wird geschont [4/0] . 
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^^^^^^^^^^ Aorta descendens abdominalis. 

^^B Mao kaon die Aorla auch zeitweise mit eioer Klemmpinzelte schließen , um 

^HtJe später wieder zu öffnen [383, S. 387), ebenso nach Eröffnung des Peri- 
^^ tonealsackes. — Über Zuckergehalt des Harnes njich Unterbindung der Aorta 
unterhalb der Nieren arte rien vergl. 69 f. 

C. Ohne Eröffnung des Bauches, mit Verletzung des Peritoneum. Stm- 

lon scher Versuch. 

^^T Das Tier wird in sitzender Stellung gehalten , der Kopf zur liukei^and des 

^^r.Operaleurs. Kleiner Hautschnitt in der Ilöhe des Processus spinosus des vierten 
^^Vxendenwirbels an der rechten Seite der Wirbelsäule lateralwfirts neben den Pro- 
^**'ces8us Iransversi. Einführung einer gebogenen Nadel , die einen Halbkreis von 
3 cm Radius darstellt , für mittelgroße Tiere bestimmt ist und in einer Scheide 
von 8,5 mm Durchmesser lauft. Die Nadel ist breit, platt, vorn zugeschlillen ; in 
dem Ohr der Nadel beßndet sieb eine geölte Plaltschnur. Die Nadel wird lang- 
sam eingeführt; sobald der Widerstand aufhört, die Scheide vorgeschoben, mit 
dem stumpfen vorderen Ende der letzteren die Wurzel des Mesenterium durch- 
bohrt, WHS bei größeren Tieren am Widerstand gefühlt werden kann. Das Ende 
der Scheide wird gegen den linken M. quadralus lumborum angedrängt, so daß 
man sie mit der linken Hand durch die Haut fühlt; dann die Nadelspilze durch 
die Muskeln und die Haut gestoßen, die Schnur doppelt langsam um die Aorta 
geführt. Dieselbe faßt die V. cava inferior und die Ureteren mit. Über den Pro- 
cessus spinosi zusammengebunden, wird der Blutlauf in den unleren Extremitäten 
Bistirt, Lähmung derselben tritt meist nach 5 — tS Minulen ein. Löst man die 
Schnur, so kehrt die Leistungsfähigkeit zurück ; dies kann mehrere Male wieder- 
holt werden ; Peritonitis pllegt nicht einzutreten- [■*//). Der Versuch gelingt leicht, 
auch mit einer gewöhnlichen gekrümmten Nadel {4t2), 

Man kann das Kaninchen in der Mitte bis auf die Aorta descendens abdomi- 
nalis und die V. cava inferior durchschneiden {4i3], welches Verfahren sich nicht 
mehr empüehlt. 

Xste der Aorta deseendeus abdominalis. 

Von ihrer vorderen Wand von oben nach unten successive dieAa. coeii- 
aca, niesenterica superior, inesenterica inferior, spermaticü sioistra, sperma- 
tica dexlra. Aus der hinteren Wand die Aa. lumbales I — VI, Rr. musculares 
für die Mm. psoas majores; seillich die Aa. renales. 

A. foeliaca. Ein kurzer Stamm, der nach vorn verlaufend sich in die 
Aa. lienalis, coronaria ventricuH sinistra und hepatica leih. Von seiner oberen 
Wand entpringen gemeinschaftlich die sehr schwachen jla. phrenjcae inferiores. 

Unterbindung der A. coeüaca. Man kana von hinten her auf dieselbe ein- 
dringen; Hautschnitt wie bei Unterbindung der A. renalis [414] s. S. iGl. 

A. coronaria ventricuii sinistra läuft nach oben und links, giebt einen A$t 
ab, der sich halbkreisförmig links neben der Kardia um dieselbe nach vorn 
biegt, kleine Rr. cardiaci und viele starke Rr, gastrici entsendet, von welchen 
ca. sechs bis acht an der hinteren Fläche der linken Seite des Magens sich ver- 
zweigen. Die A. coronaria ventricuii sinistra gelangt zur Mitte der kleinen 
Kurvatur des Magens und anastotiiosiert mit der A. coronaria veDtriculi dextra. 

A. lienalis. Verliluft geschJüngell nach vorn zum oberen Ende der MiIk, 

entsendet vorher die A. gastro-epijiloica sinistra, welche sich am linken Ende 

^ iev großen Kurvatur des Magens verästelt; läuft dann, einen nach links kon- 
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vexen Bogen bildend, längs des medialen Randes der Milz abwärts und sendet 
zahlreiche Äste in dieselbe ; ferner Zweige zum Omentum majus, Rr. pancrea- 
tiei zur Caada des Pankreas, sowie vier bis sechs stärkere Rr. gastrici zur 
großen Kurvatur des Magens. Dieselben anastomosieren untereinander und 
mit der A. gastro-epiploica sinistra. 

A, hepatica. Verlauft an der rechten Seite der Kardia nach oben, hinter 
dem Pankreas und vor der V. portarum^ giebt die A, coronaria ventrimli 
dextra ab , welche die rechte Seite der Kardia und der kleinen Kurvatur des 
Magens versorgt, wobei sie mit der A. coronaria ventriculi sinistra bogenförmig 
anastomosiert. Weiter nach vorn entsendet sie die A, gastroduodenalis. Die- 
selbe lauft hinter dem Pylorus abwärts, sendet Äste an die obere Fläche des 
Anfangsteiles des Duodenum, giebt ferner die A, gastro-epiploica dextra ab, 
welche an der großen Kurvatur des Magens nach links verläuft und mit der 
A. gastro-epiploica sinistra anastomosiert. Endlich versorgt die A. gastro- 
duodenalis, bogenförmig an der medialen konkaven Seite des Duodenum ver- 
laufend , letztere und die rechte Partie des Omentum majus mit zahlreichen 
Ästen ; sie anastomosiert mit der Ä- pancreaticoduodenalis inferior [A. pan- 
creaticoduodenalis siiperior) . 

In der Leberpforte verläuft die schwach gewordene A. hepatica an der 
rechten Seite und vor der V. portarum, sowie an der linken Seite und vor 
dem Ductus choledochus. Sie teilt sich spitzwinklig in die Rr. hepatici dexter 
u. sinister, welche kleinere Zweige zu den verschiedenen Leberlappen senden. 
Der ei'stere giebt auch die an der linken Seite des Ductus cysticus verlaufende 
A. cystica zur Gallenblase ab. 

Unterbindung der A. hepatica s. Aufsuchung des Ductus choledochus (S. 
3281. Man kann auch einen Ast isoliert unterbinden [730). 

A, mesenterica superior. Entspringt vor dem oberen Rande des 
zweiten Lendenwirbels, läuft schräg abwärts und nach vorn. Nahe ihrem Ur- 
^iV\in^G entsteht aus ihrer linken Seite die A, colica media^ welche das Colon 
truriHversurii versorgt und mit der A, colica sinistra anastomosiert. An ihrer 
lifiken Seite giebt die A. mesenterica superior successive 10 — M Aa, intesti- 
nalen ah, welche ini Mesenterium verlaufen , nahe dem Darm untereinander 
bo$^<tnförinig anastomosieren und den ganzen Dünndarm versorgen. Das Ende 
(\tiv A. mesenterica superior verhält sich ebenfalls wie eine A. intestinalis und 
iifiriKioinosiert bogenförmig mit einem Aste der A. ileocolica. 

An der rechten Seite der A. mesenterica superior entstehen aus derselben 
die Hlarke A , pancreaticoduodenalis inferior, welche an der konkaven Seite des 
Diiüdenum verläuft, letzteres versorgt und mit dem unteren Ende der A. ga- 
ttU'oduodenaiis anastomosiert. Ferner die A, colica dextra, die Äste zum Colon 



lüiiicendens abgiebt, mit der A. colica media nach oben und der A. ileocolica 

ua^t'Ji unten anastomosierend. Gegentiber der dritten A. intestinalis entsteht 

^|{^ A, ileocolica, welche stärker ist, als die Fortsetzung der A. mesenterica 

^M|[N»rior selbst. Sie giebt zwei Äste an das Colon adscendens ab, verteilt sich 

^ ganze Ausdehnung des großen Blinddarmes, sendet die A, appendicularis 

Processus vermiformis und endigt am Anfange des Colon adscendens. 

brBr £ndäste anastomosiert niit dem Ende der A. mesenterica superior. 
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^■' Unterbindung der Ä. mesenlenco superior. Sie kann von hinten her fast ohne 

1^^' Verletzung des Peritoneum unterbunden werden; Hautschntlt wie bei Unterbin- 
dung der A. renalis {4f4, S. i9). 

Aa. renales äextra u, sinistra. Die dextra entspringt dicht unter- 
halb der A. niesenterica superior von der Mitte des zweiten Leudemvirbels, 
läuft lateralwärts uod etwas aufwärts zur rechten Niere, Die sinistra ent- 
springt «ra. \ cm weiter abwärts, ist bedeutend länger als die dextra, verläuft 
schräg lateralwärts absteigend zur linken Niere. Aus der A, renalis entspringt 
nahe ihrem Anfange jederseits 
die A. inlercostalis XII . Dieselbe 
lüuft aufwärts, glebt die j4. sw- 
prarenalis ab; eine A. supra- 
renal is sinistra accessoria kann 
aus der A. renalis sinistra direkt 
entstehen. Etwas weiter auf- 
wärts entsendet die A. inter- 
coslalis XII eine A. lateralis ab- 
dominis, welche stärker ist als 
die Fortsetzung der A. inler- 
costalis XII selbst. Die A, inler- 
costalis XII verläuft unterhalb 
des N. inlercostalis XII, ober- 
halb der V. intercostalis XII, 
von beiden begleitet. Ebenso 
verhält sich die schräg abwärts 
steigende A. lateralis abdoininis 
zum N. lumbalis 1. Letztere 
verzweigt sich im oberen Teile 
der Bauchmuskeln, namenilich 
des H. transversus abdorninis. 
Unterbindung der Ä. renalis. 
Hautschnilt in der Medianlinie, f^^ «v» nf ^ 

ca. 6 cm lang, dessen Hüte auf un 

den Nabel Tältt, oder von der ■' tu di 

Spitze des Knorpels der elften '^" 
tinlen Rippe, die man durch- 
zufühlen kann, senkrecht abwärts. Im ho d 1 
Ablösung der Fascia Iransver bdmnmd Hh d 
ratus lumborum. wenn man die Erii ng d P un d i 
Die DarmschKngen werden von n g b n 4 n ru 
' der dabei die Baucliwand io eine Art T h b n k nn [H ßa ) 
mit dem Finger nach der Niere nebe Wh d h k 
Niere leicht aus der Bauchwuude l b d n d 
^^^rermeidet. Die rechte Niere [Fig. 08) gt 
^^^tfechlen Leberlappens nach oben b d L d D b nd 
^^^niel schwieriger und kann noch dur h n b ( 

^^Blrerden. Zwischen A, und V. renalis, welche letztere unter der Arterie verldufl, 
^^Vltegea die Stämmchen der Nu. renales proprii [Sekretionsnerven der Nieca, 4<S\- 
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die man exslirpieren kann. Die GetiißaerveD umspinnen die A. renalis I 
vergl. a. 693). Darf mau die Bauchliühle erÖtOieti, so ist der Schnitt iu < 
Linea alba vurzuzieheu , weil Blutungeti vermieden werden ; will man die Eröff- 
nung vermeiden, so durchschneidet man die Bauchmuskeln nach dem seitlich ge- 
führten Haulschnilt und trennt mit der Hohlsonde die Fascia transversa zwischen 
dem Hm, quadratus lumborum, der Niere und dem Peritoneum durch. 

Bei letzlerer Opera lionsmeliiode ist es vorteilhaft, den Schenkel der i 
operierenden Seile von einem Gehülfen hallen und im Hüftgelenk medianwäf 
rotieret! zu lassen, wobei das Tier etwas mehr in eine Seitenlage kommt. 

Die Nierenkapsel enthält Zweige aus den Aa. suprarenalis und spermati^ 
interna, welche mit Ästen der A. renalis anastomosieren ['H7) ■ 

Über die Schwierigkeilen des Eindringens vom Bücken des Tieres her auf Ä 
Niere s. SOS. — Über die Folgen der Unterbindung s. S. 238 ; über die Cntej 
bindung eines Astes der A. renalis s. 79/. 

Hr. musctilares der Mm. psoas majores. Nahe unterhalb der Abgangssleqi 
dei" Ä. renalis sinistra entspringt ein kur;£er Stamm aus der Aorta abdommaiis' 
n rechten und linken H. psoas 

Aa. lumbales communes 
1 — VI Sie entspringen in der Mit^fl 
des zugebdrigen Lenden wirbel^f 
I lufen gerade nach hinten und tet^ 
len sich vor den Körpern der be- 
ll eftendeo Lendenwirbel jede in 
etne A lumbalts dextra und sinistra, 
die sich m den Mm. psoas majorJ 
tijinoi und quadratus lumborid 
veribteln iuch Zweige in den Giß 
nalis vertebralis , sowie zur H 
kulatur und Haut des Rückens || 
der Lendengegend absenden. 

.ia. spermnticae deastrav 
sitiistra entspringen nebenein- 
ander vor dem sechsten Lenden- 
I'^^HUIMum^Fv Wirbel, ein wenig oberhalb odec_ 

^^BlPil^ff unterhalb der A. lunibülis VI, 

7k HMAbiaae vp Oomu. ves oUa prostat ,^ IT dextfa auch woU etwas weit^ 
u™MV''j^''A'o°rto\b™M™ mu8'VBSh«*di6"Al'a°*r al'warls als die sinistra. 
miticiie iotarnBP eptspHngsD. ' Nitii Loa* und Eckhard Dieselben Verlaufen beü^ 

«™ig"lV/triX""J"XVBtäeV^^ M!lnnchen(Fig. 109] abwärts unil 

'eJS^iJ^^jf Ä.°1un^«"J?.lu""y^I'^"J°S.»^'ri"^^^^ laleraiwarts, die sinistra vor de^ 
(erior. S, anuh Nsm^^ügia , B.qcl^il d« s)-apalhi»ühen f^^^^^ abdominalis Und dem M. pSOBS ' 
minor sinister, die dextra vorder 
V. Cava inferior und dem M. psoas minor dexter, kreuzen sich mit der A. ilio- 
lumbalis an jeder Seite und gelangen an der unleren Begrenzung des großen 
Beckens xum Hoden. 
Beim Weibchen entspringt regelmäßig die A, spermatlca destra höher 
o/s die sinistra (4fff}. Die Aa. spermalicae verlaufen dann innerhalb des Me- 
I I 
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sometrium laleralvvärts und nur wenig absleigend ; sie versorgen das OvHi'ium 
und den lateralen Teil der Tuba und anastomosieren an letzlerer inil der 
A. uterina. 

A. mesenterica inferior (Fig. i09 Mi). Gegenüber der A. lumbalis VI 
entspringend, teilt sie sich in die J. colica sinislra, welche aufwärts steigt 
und mit der A. colica media aoastomosierl und in die A. haemorrhoidalis rn- 
terna, welche den untersten Teil des Colon descendens, sowie die oberste Partie 
des Rektum versorgt, 

A. sacralis ntetlia entspringt etwa» oberhalb der Teitungsslelie der 
Aortu abdominalis in die Aa.iüaeae conituunes, entsendet die A^. lumbales VII 
dexlra und sinistra, oder beide mittels eines gemeinschaftlichen kurzen Stam- 
mes: der A. lumbalis communis VJI, verläuft dann in der Medianlinie an der 
ventralen Fläche der SchwanKwirbelsüule bis zur Spitze. 

Die A. sacralis media giebl Ästchen für Geßßknäuel ab, welche die Gl. coc- 

tcygea reprasenlieren (420, vergl. 640, S. 620, sowie 37, S. 3S5). Dieselben 
r 



A. iliaca communis. 
A. iliaca communis. 



A, iliaca communis verlauft schi-ag lateralwörts, vorwärts und ab- 
würls vor dem M. psoas minor; ist nur kurz und teilt sich in die Aa. iliacae 
interna und externa. 

Unterbiniiung der A. iliaca commune. A. Mit EröfTaung des Peritoneum. 
Uaulächoilt in der Medianlinie, von der Symphysis pubis beginnend nach aufwärts, 
6 cm lang. Durchschneidung der Linea alba; die Darmschtingen, namentlich das 
Coecum und Colon werden nach oben gehalleo. Aufsuchung des unteren Endes 
der Aorta descendens abdominalis in der Medianlinie i nach hinten und rechts 
liegt die V. Cava inferior. Die Aa. iliacae communes sind verhältnisaiüßig kurz. 
r Einspritzung von Chloroform durch eine eingebundene Kanüle erzeugt sogleich 
!• Totenstarre der zugehörigen Extremität; meistens schreit das Tier. 

>hrie KrölFnung des Peritoneum. Haut- und Muskelschnilt 6 cm lang, 
f parallel dem vorderen Rande des Os ilium , dessen Spina anterior superior man 
I durchfühll. Die Darmschlingen werden nach der entgegengesetzten Seite ge- 
. schoben. 



Iste der A. iliaca commauls: 



i 

^Bp A. ilioiumbalis Ist slark entwickelt, entspringt [Fig. 109 J«) dicht unterhalb 
des Ursprunges der A. iliaca communis; wendet sich in transversaler Rich- 
tung vor dem M. psoas major lateralwärls, leilt sich unterhalb der Spina an- 
terior inferior oss. ilium in einen oberen und unteren Ast. Ersterer verläuft 
aufsteigend zu den Bauchmuskeln und verzweigt sich mehrfach in der Hübe 
der Spina anterior superior oss. ilium; letzterer gelangt vor dem M. üiacus 
und hinter dem oberen Teil des Lig. inguinale zur Haut des Rauches. 

H A. vesicalis superior entsieht aus der Spaltungsslelle der A, iliaca com- 
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munis, verlauft anfangs vor dem oberen Ende der V. iliuca inlerna 
Männchen auch unterhalb des Vas deferens zur Blase, an der lateralen Sei 
des unteren Endes des Ui'eter, sendet eine starke A. ureterica nach ol 
längs des Ureter und eine Ä. deferentialis nach unten löngs des Vas deferei 
zur Epididymis. 

A. uterina entspriugt beim Weibchen aus der Spaltungsstelle der A. ili 
communis, verläuft unterhalb des Ureter zwischen den Platten des Mesoi 
trium aufwärts, giebt die A. vesicalis sitperior, dann eine A. vaginalis supi 
ab, verläuft gegen die Milte der Lunge des Cornu uteri bin und spaltet sich 
zwei Hauptäste, die mit Bogen, welche gegen die Cornua uteri konvex ge- 
krümmt sind, medianwürls und lalemlwarts sich erstrecken und der konkaven 
Seite des Cornu uteri zahlreiche Zweige zusenden. Die medialen Zweige bei- 
der Äa. uterinae anastomosieren miteinander in der Medianlini 

Varietät. Die Ä. vesicalis siiperior entsteht beim Weibchen aus dem Ai 
fange der A. iliaca externa. 

Unterbindvng der A. vterina. Schnitt in der Medianlinie des Bauches. 
suchen der Aa. utennae ia den TeilungsslelJen der Aa. iliacae communes 
Aa. Iliaca externa und hypogaslrica, Isolierung der ersteren und doppelte Doli 
bindung derselben. Man kann hochtrachlige Kaninchen ätherisieren [383) ; e. auch 
Uterus (S, 937). Für die Bhilziifuhr zu den inneren Geschlechtsorganen bleiben 
die Aa. spermalicae und vaginalis media [letztere aos der A. haemorrhoidalis 
media) in Funktion. Der Tod erfolgt nach einigen Tagen an Peritonitis. 

A. iliaca interna. 

A. iliaca interna verläuft schrüg laleralwHrts absteigend an der hiä 
teren Wand des kleinen Beckens, giebt die A. pudenda interna oder auch d 
A. haemorrhoidalis media ab und spaltet sich in die Aa. obluratoria i 
ischiadica; oder letztere entspringt gemeinschaftlich mit der A. pudendii 
interna. 

Iste der A. fllaoa Interna: 

A. kaemoiThoidalis media entspringt vor dem Austritt der A. iliaca inlen 
aus dem kleinen Becken, oder von der A. pudenda interna, verlauft zi 
lateralen Außenwand des Bektum ; beim Männchen als A. prostatica zur Vt 
sicula prostatica und zur Prostata; beim Weibchen als A. vaginalis mi 
zur Scheide, welche Arterie mit derjenigen der anderen Seile anastomosiei 

A. obturatoria gelnngt, anfangs an der medialen Seile des M. obturator 
internus abwärts steigend , zwischen die Mm. obturatores internus und exler- 
nus, lauft am lateralen Bande des Foramen obturatorium abwärts und ver- 
ästelt sich bauptsacblich in den genannten Muskeln. 

A. ischiadica gelangt unlerhalb dos M, pyrifoimis nach hinten 
kleinen Becken heraus , giebt einen R. aitanmis , der sieh außerhalb di 
Faszie aufwärts erstreckt und in weiteiii Bogen mit der A. iliolumbaiis ane- 
stoniosiert. Außerdem Äste an den M. biceps femoris; alsdann verlauft die 
A. ischiadica abwärts, hinter dem M. obturator externus, und spaltet sich in 
äw An. Siicrulis lalevaUs und pudenda interna. 
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A. sacratis lateralis verlliuft jederseits an der laleralvvyrls geriühleten 
dorsalen Kante des Schwanzes. 

Ä. pudenda intej'tia geht vor der A. iscliiadiea aus dem Becken durch 
die Incisura ischiadica major hinaus, tritt an der medialen Seite des M. ob- 
turator internus in das Itleine Becken wieder ein, verlliuft an der lateralen 
Seite des Rektum nach vorn, giebt die A. haemorrhoidalis externa ab und 
gelangt unter der Symphysis pubis zum Penis, resp. zur Clitoris. Sie ent- 
sendet die Aa. profunda und dorsalis peuis, resp. clitoridis. — Die A. 
kaennuTlioidalis externa entsendet eine starke A.perinea, welche an der 
lateralen Seile des Rektum abwilrts iHufl, die Gl. analis versorgend, und bis 
zur Afteröffnung hinabreicht. 

A. iliaca externa. 

A. iliaca externa lauft laleralwarts und abwärts, vor dem M. psoas 
minor, an der medialen Seite des M. iliopsoas, gehl unter dem Lig. inguinale 
durch die ovale Ltlcke, welche die beiden Blätter der Sehne des M. psoas minor 
zwischen sich lassen, und heißt von hier ab A. cruralis. 

ÄHte der A. iliaca externa: 

A. epigastrica inferior eutspriugl unmittelbar oberhalb des Lig, inguinale, 
läuft vor dem Peritoneum hinler dem M. rectus abdoniinis aufwürts, den 
Bauchmuskeln Äste gebend. Ferner entsendet sie bald nach ihrem Ursprünge 
die A. spermatica externa. Letztere wendet sich hinler dem Lig. inguinale 
medianwürts , giebt nach kurzem Verlauf einen Ast ab, welcher unter dem 
Lig. inguinale zum M, adductor brevis gelangt. Alsdann verlauft die A. epi- 
(;astrica inferior oberhalb des Lig. inguinale beim Männchen zur Tunica vagi- 
nalis communis, zur Epididymis und zur Skrota IIa sehe, beim Weibchen zu 
den Labia des Inlroitns vaginae. 

Unterbindung der A. iliaca externa s. Unterbindung der A. iliaca commu- 

Knis B. (S. 363). 
A. cruralis. 

A. cruralis verlauft in der Furche zwischen den Mm. adductores und 
M. vastus medialis abwärts, durchbohrt den M. adductor magnus nahe seinem 
untersten Insertionspunkte und gelani^t in die Kniekehle, woselbst sie A. po- 
plitea genannt wird. Dicht unterhalb des Lig. inguinale giebt sie die A. pro- 
funda femoris aus ihrer hinteren Wand, weiter abwärts aus der lateralen 
Wand die A. circumflexa femoris lateralis, und bald darauf aus der vorderen 
Wand die A. circumOexa abdominis, endlich nahe oberhalb ihres Durchtriltes 
durch den M. adductor magnus aus ihrer vorderen Wand die Aa. articularis 
genu superficialis und saphenn magna. 

Varietät. Die A. articularis genu superücialis wird von der A. saphcnn 
magna abgegeben. Letztere entspringt schon um mittleren Dritteil lies Ober- 
söhenkets. 
^m Unterbindung der A. cntratis. Haulschnill von 3 cm Lange, senkrecl)! uuF 
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die BtchluDg des Lig. inguinale ; an der Stelle beginDend . wo man 
halb des Ligamenles die A. cmralis pitlsiereii lubll. Durchscbiieidung 
lata und des M. sartorius nach dessen Längsrichlung. Die A. cruralis liegt 
Milt« (Fig. HO], die V. cruralis medianwärts, der N. cruralis lateralwärls. Die 
A. prorunda remoris entspringt dicht unterhalb des Lig. inguinale und gehl sogleich 
nach hinten ; man bindet nnlerbalb ihrer Abgangsslelle die Kanüle 
z. B. durch Injektion von einigen Grammen Cfalorororm die Wadenmuskela 
Totenstarre versetzen will. Die V. profunda femoris begleitet die gleichnami 
Arterie, beide hindern nicht. Die Aa. circumHexae abdominis und femoris werdi 
zur Seile gezogen oder nötigenfalls unterbunden und durchschnitten. 

äste der A. ernralis,: 

verlHufl abwärts am lateralen oberen Rande des H. 

1 M. adduclor brevis, auf der vorderen Fläche des 
M, obluralor internus und vor 
dem M. quadratus femoris, ver- 
zweigt sich in den Mm. adductor 
longus und magnus, welche Sie 
nicht durchbohrt. Bald nach 
ihrem Ursprünge entsendet sie 
die A. circumflexa femoris me- 
dialis, die dicht oberhalb des 
Trochanler minor hinter 
mur gelangt. 

A. circumflexa femoris k 
ralis entsendet einen Ast zum 
M.vaslus medialis, einen anderen 
zum M. rectus Temoris, wendet 
sich dann aufwärts und rück- 
würts an der lateralen Seite der 
Sehne des M. iliopsoas und giebt 
auch Aste zum M. gluteus mi- 

J A irnrBliB nnlarhulb des Lig. ingninile henortrstand. nJUlUS. 

A. circumflexa c 

verläuft, die Fascia lata durchbohrend, nach vorn und aufwärts, dann lateri 
wärts aufsteigend verHatelt sie sich in der Haut der Weichengegend und 
Bauches bis zur Spina anterior superior oss. ilium. 

A. arhcvlaris gentt superficialis ist sehr lang, verlauft zum Condylus 
moris medialis, gelangt an der medialen vorderen Seile der Patella zum Bi 
articulare genn. 

A. saphena magna verlauft am mittleren und unleren Driiteil des Ol 
schenkeis abwärts an der medialen Seite der Mm. adductor magnus und sar- 
torius, hinler letzterem und der sehnigen Ausbreitung des M. gracilis, tritt am 
unteren Rande des M. gracilis unter die Fascia lata, verläuft dann in zwei 
Blätter der Faszie eingeschlossen an der medialen Seite des unteren Endes 
des M. adductor magnus, Äste zum Kniegelenk abgebend, ferner an der me- 
dialen Flüche des M. gastrocnemius medialis vor der langen Sehne des U. 
semimembrunosua. Dann glebt sie oberhalb des Fußgelenkes die A. malleolara^ 
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ab, welche siel} an der hinteren Seite des Unlerschenliels Kuin Malleolus late- 
ralis begiebt, Iritt an die mediale und hintere Seite der Sehne des M. flexor 
digitorum pedis loDgus, heißt von hier ab A. Ubialis posterior, welche hinter 
dem MalleoJus medialia und der Sehne des M. eslensor digili I proprius, an 
letzlere geschmiegt, in die Fußsohle gelangt. Sie entsendet den H. plantaris 
profundus, gelangt unter der für die erste Zehe bestimmten Sehne des M. Qexor 
digitorum pedis longus in das interstilium inlerosseum nietatnrsi I, gieht die 
Aa. digitales plantares tibialiß digili I und communis t fUr die Fibularseite der 
erslen und die Tibialseite der zweiten Zehe ab und spaltet sich, indem sie 
sich lateriilwarls wendet, In die Aa. digitales plantares comvntnes II und ///, 
Varietät. Sie endigt im Itclc arlicularc genu {422, zweimal). 
Unierbindung der A. saphena magna. Hautschnitt ISngs der medialen Seite 
des Oberschenkels. Die Arterie verlault in der Faszie eingeschlossen, sie ist sehr 
fein, aber nn den begleitenden Vv. saphenae magnae leicht kennbar ; die größere 
V. saphena magna verlauft an ihrer vorderen Seile, die kleinere an ihrer hinleren. 
Auch der N. saphenus hegleitet die Arterie und giebl derselben Geräßnerven. 
Durchschneidet man denselben, so erweitert sich plötzlich die Arterie ; reizt man 
den peripherischen Slumpl' des Nerven, so verengert sie sich. Sie kann nach Be- 
dürfnis bis zum Fuß verfolgt werden {422). — Vergl. a. 7/0. 

R. plantaris profundus der A. tibialis posterior verläuft oberhalb der Sehne 
des M. flexor digitorum pedis longus und bildet unterhalb der Kußwurzel mit 

IBin Ende der A. peronaea den Arcus plantaris. 
I Aus demselben gehen die Aa. interosseae plantares 1 — III hervor, welche 
6 den vorderen Enden der Interslitia interossea mit den Aa. digitales plan- 
ires communes annstomosieren. Ein Ast der Ä. interossea 111 tritt durch das 
Inlerstitinm inlerosseum nahe an dessen hinterem Ende und anastomosiert mit 
der Ä. peronaea. 

»A. Poplitea. 
A. Poplitea verläuft zwischen den Mm. adductor magnus und biceps 
femoris, dann zwischen den EUpfen der Mm. gaslrocnemii. Im oberen Teile 
der Kniekehle giebl sie von ihrer hinteren Wand die A. saphena parva ab; 
ferner von ihrer vorderen WandÄätc an den M. vastus lateralis, an dasKnie- 

tlenk, nameDtlich die A.articularis genu media und Äste an dieMm.gastrocoe- 
;i, soleus und flexor digitorum pedis longus. Letzterer Ast repräsentiert die 
tibialis poslerior des Menschen. Alsdann durchbohrt die A. popIitea nnler- 
Ib der Condyleu der Tibia das Ligamentum inlerosseum cruris und spaltet 
ih in die Aa. tibialis anterior und peronaea. 
A. saphena parva verlöufl rüi-kwarts hinler dem Kopfe des M. gastroene- 
mius lateralis an die laterale Seite desselben, dann zwischen zwei Bliitleni der 
Fascia cruris eingeschlossen abwärts zur Haul der hinleren Seite des Unter- 
schenkels. 
^m A. tibialis anterior verlauft oberflächlich zwischen den Mm. extensor digi- 



Arcus planlaris. 
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subclavia. 



nmmmaria, ioterconlalis supreiua, cerviuulis profunda uod transversa colli ent- 
stehen mittels eine« genieinsulio filichen kurzen Slauiiiies aus der A. subdarii. 
Diese Arterien kUnoen üucL einzeln entspringen oder ihre L'raprttnge sich 
anderer Weise kombinieren. 

A. vvrtebralis tritt in das Foranien Irans versan um des seclisien üahwu" 
bels, gi^l Kr. musculares und spinales ab, welche sich wie die derAu.inler- 
oostales verlialleu, gelangt in du 
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Fig. 107. 




ter nach vorn die A. cerebetii poster. 



l''or8men Iransversarium des AllaSi 
biegt sich mediünwärts, dann mi 
\on\ und etwas aufwärts, gehl ilunl 
das Foramen obliquuni des Alias uul 
giebt die Aa. spinales anterior lud 
posterior ab. Alsdann verlauft sie, die 
Dura mater durchbohrend 
deren Flüche der Medulla oblongaU 
und Itießt am unteren Rande derPui 
basiluris oss. occipitls mit der Ari«rie 
der anderen Seite zur A. basitarii 
zusammen. — A. basilan's verläuft 
auf der oberen Flache der Pars ba«- 
laris oss. occipitis unterhalb der ie- 
dulla oblon§;ata und dem Pens Va- 
rolii, giebt in der Mitte der Laogt 
desselben die A. uerebelU inferior, 
etwas weiter nach vorn die A. au4i- 
tivu ab und spaltet sich in die h. 
profundae cerebri dejttra und sinistrd.' 
A. profunda cerebri s. cerebri 
posterior lauft lateralwärts und 
nach vorn ander lateralen hinleroD 
SeitedesTubercinereum. Giebtdif 
A. cerebelli superior und etwas wei- 
■ für den in der Fossa mastoideu 



t inlerco 

^ abwärt 

^b interco 



temporum gelegenen Flocculus cerebelli ab und versorgt nach Aufnahme der 
A. communicans posterior mit mehreren Zweigen die untere und hinle» 
Fläche des Hinterbauptlappens der GroBhirnhemisphüre. 

A. cervicalis superficialis verläuft an der lateralen Seile der V. jugularis 
externa, hinter den Mm. levator anguli scapulae und cieidomastoideus , den- 
selben Äste gebend. 

A. mammaria interna. Entspringt aus der A. subclavia in der oberen 
Thorax- Apertur, hinter der V. cava superior sinistra, verläuft nach vom an 
der medialen Flüche der ersten Hippe, biegt sich dicht lateralwarts vod dem 
lateralen Ende des Knorpels derselben nach uolen und verlauft hinler deti 
Knorpeln der zweiten bis siebenten Bippe und den medialen Enden derSltu. 
intercostales interni, etwa 3 mm vom lateralen Rande des Sternum enlferol, 
abwärts durch die vorderen medialen Enden der entsprechenden Interstilia 
inte reo stalia. Am vorderen Ende des Knorpels der siebenten Rippe setzt sie 
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Ä. ep^ästrica superior hinter demselben in den M. reclus abdominis 
, verlüufl gerade abwärts sleigeod bis zur Nabelgegend, woselbst sie mit 
1^ A. epigastrica inferior aDastomosiert. Sie giebt successive Br. intercostales 
nteriores an die betreffenden Interstitia inlercostalia und die Mm. intercosta- 
les inlerni, welche mit den Aa. intercostales anastomosierea, auch die üaut 
' " der vorderen medianen Brustpartie mittels durchbohrender Äste versorgen. 
* Kerner entsendet sie die A. pericardiacophi'enica, welche mit dem N. phre- 
' Ulcus verläuft, die A. musailopbrenica und endigt, wie gesagt, als A. epiga- 
5_«trica superior. 

Unterbindung der A. [uad V.] mammaria intertia. Schnitt in der Mediaa- 
linie auf den Processuä itiphoideus, Durchschneidung des M. rectus abdominis ia 
senkrechter Richtung in dem llaume zwischea dem Knorpel der sechsten Rippe 
und dem Processus xiphoideiis. Die V. mammaria islerna liegt an der lateralen 
■Seile der Arterie. 

A. intervoslalis suprema verläuft an der hinteren Wand des Thorax, vor 
&i Küpfen der ersten bis dritten Bippe abwärts; die dextra auch hinter der 
oava superior de stra. Giebt Ri". tracheales, starke Hr. bronchiales, Hr. oeso- 
^gei und die Aa. intercostales 1 — 111 ab. 

A. cervicalis profunda entsteht von der hinleren Wand des Truncus cer- 
Boverlebralis, verlauft hinter der A. vertebralis und anfangs an der medialen 
►Jte des N. cervicalis Will, verästelt sich in den tiefen Halsmuskeln. 

A. transversa colli verläuft hinter den Nn. cervicales VII und VI lateral- 
Irts, in einiger Entfernung parallel dem oberen Rande derScapuia, vor und 
»deckt vom M. cucullaris, hinter dem M. rhomboideus dorsalis, giebt diesen 
askeln, sowie dem M. supraspinatus Äste. 

A. axillaris. 

A. axillaris verläuft in der Achselgrube zwischen den Nerven stammen 
is Plexus brachialis, entsendet von ihrer vorderen Wand die Aa. thoracico- 
Tomialis und thoracica longa, von ihrer unteren die Aa. subscapularis und 
rcumflexae humeri, von ihrer oberen Wand die A. profunda brachii. 

VarietUt. Die Aa. thoracico-acromialis und thoracica longa entspringen 
gemeinschaniich; ebenüD können die Aa. subscapularis und circumllexae humeri 
mittels eines kurzea gemeinschaftlichen Stammes entstehen ; oder letztere werden 
voQ derA. profunda hrachii abgegeben. 

Iste der A. axUlarls. 

A. thoracico-acromialis verläuft nach oben, giebt einen R. deltoideus ab, 
wie einen Ast zum M. pectoralis superficialis, 

A. thoracica longa verläuft abwärts, entsendet einen Ast, der am hinteren 
Ende des Knorpels der ersten Rippe sich abwärts und lateralwärts wendet; 
versorgt die Mm. pectorales major, minor und superficialis, sowie den M. ser- 
ratus anticus major. 

A. subscapularis Ist stark entwickelt, verläuft rückwärts am unleren 
Rande der Scapula, giebt Äste an den M. aneonaeus longus, ferner Rr. muscu- 
lares in die Fossa infraspinata zum M. infraspinatus und reicht mit langen 
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V. cavo superior. 

lorum pedis loDgus und peronaeua longus. giebt Äste an die Muskelu der Von 
derseile des Unterschenkels, gelangt hinter den M. extensor digitorum pedis 
longus. Hinter dem Kopf desselben giebl sie die A. tibialis anterior reairrens 
, verlauft hinter dem genannten Muskel und dessen Sehne abwärts zum 
Fußrlicken und heißt von hier an A. dorsajis pedis. 

A.dorsalis pedis. Dieselbe giebt dicht unterhalb des Fußgelenkes an dessen 
Dorsalseite Äste an das Gelenk und die A. digitalis dorsalis tibialis digitt I ab 
und teilt sich in die Aa. inlerosseae melalarsi dorsales 1 — ///, welche die übri- 
I Aa. digitales dorsales pedis tibiales und fibulares entsenden. 
A. peronaea verlauft im Interstitiuminlerossemncruris zwischen Tibia und 
Fibula, giebt die A. nutrttia tibiae ab, geht unterhalb des Lig. cruris durch, 
gelangt unter der A. dorsalis pedis auf den Fußrückeu, giebt Äste zu den Ge- 
lenken, biegt sich dicht hinter der Insertion der Sehne des M. peronaens 
brevis und vor dem Ansatz der Sehne des M. peronaeus longus um den late- 
ralen Fußrand in die Fußsohle und giebt die A. digitalis plantaris fibularis di- 
gitt IV ab, welche einen Verstflrkungszweig aus dem Endteile der A. tibiaÜH 
posterior erhält. ■ 

Unterbinduiiji der A. nutritia tibiae. Die A. notritia tibiae dringt in die Tibi«" 
nahe der Stelle, wo Tibia und Fibula verschmelzen, ungefähr iti der Milte der 
Länge des Unterschenkels. Mnn legi den Knochen millels eines Längsschnittes von 
% cm an dieser Stelle frei, bohrt eine feine Nadel in das Lumen der A, nutritia 
tibiae, welche abgekniffen wird. Nach I — i% Wochen zeigen sich KnochenneiT^^ 
biiduDgen in Folge der Nekrose {423). 



Venen des grofsen Kreislaufes. 

Vena cava superior. 

V. cava superior dextra. 

V. cava superior dextra mündet in die obere Wand des Ätrini 
dexlrum an deren rechter oberen Seite, steigt an dev rechten Seile der Aorta ^ 
adscendens und des Truncus anonymus aufwärts, nimmt die V. azygos auf, 
gelangt hinler der ersten Rippe und vor dem Ursprung der A. manimaria in- 
terna dextra in die obere Apertur des Thor'nx, woselbst sie die Vv. mammaria 
interna, inlercostalis suprema, phj-enica superior, thyreoidea inferior, jugula- 
ris externa und subclavia dextrae aufnimmt. Ihr oberes Ende teilt sich in die 
beiden zuletzt genannten Venenstamme. Äste: 

V. azygos mündet in die V. cava superior dextra, nahe deren oberem Endi 
in der Höhe des hinteren Endes der dritten Rippe vor der A. inlercostalis 
prema dextra, biegt sich über den rechten Bronchus in derselben Höhe n 
hinten und steigt an der rechten Seite der Aorta deacendens thoracica abwHrti 
Sie nimmt die Vv, intercoslales dextrae V — XJI, die sinistrae VII— XII a 
durchbohrt die Pars lunibalis des Diaphragma und setzt sich in der Baudf 
hoble in die obere oder die beiden obersten Vv. lumbales fort. 
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V. intercostalis suprema dexti^a mtlndet in die V. cava superJor dextra 
was oberhalb der V. aiygos. Sie nimml die Vv. intercostales dextrae I — IV auf. 
etat. Sie mündet in die V. azygos. 

V. pkrenica superior dextra verlüuft vor der rechten Lungenwurzel, hinter 
dem rechten Ventrikel zur reehteB Seite des Centruni tendineum des Dia- 
phrtigcia, nimmt Rr. pericardiaci und mediastlniei anteriores auf, kommuni- 
ziert mit der V. phrenica inferior dextra. 

Rr. verlebroles dexlri sind yeoen, welche durch die Foramina intervei-- 
lebr.ilia dextra zwischen erstem., zweitem und drittem Rückenwirbel in den 
Wirbelkanal eindringen. 

BV. Cava superior sinistra. 
r. cava s'iperior sinistra mündet in die hintere Wand des rechten 
Atrium an deren linker Seite, links neben der Mündungsstelle der V. cava in- 
ferior. Verlauft an der hinteren Flüche des rechten Atrium, dann in der Trans- 
versalfurche an der hiüteren Fläche des Herzens zwischen linkem Ventrikel 
und linkem Atrium schräg nach links und aufwärts, wendet sich hinter dem 
linken Vorhof vor der V. puimonalis sinistra mehr gerade nach oben, steigt 
hinter dem linken Vorhof und dem oberen Lappen der linken Lunge vor dem 
linken Ende des Arcus aortae aufwärts. Sie nimnit suecessive die Vv. coro- 
nariae coivjis, die Vv. phrenica superior, intercostalis suprema, thyreoidea 
inferior sinistrae auf. Dann gelangt sie hinter die erste Rippe linkerseits und 
nimmt an deren oberem Rande vor der A. subclavia sinistra die Vv, mammarla 
interna, jugularis externa und subclavia sinistrae auf, indem ihr oberes Ende 
sich in die zuletzt genannten beiden starken Venenstamme teilt. 

Entwiekeluiigsgeschichte. Der horizontale Anfangsleil der V. cava 
sinistra bis zur Einmünduag der V. coronaria magna entspricht dem Sinus coro- 
narius des Menschen (424) . 

Iste der V. cara anperlor sinistra: 

V. coronaria cordis dextra s. parva mündet in den transversalen, imSul- 
eus atrioventricularis verlaufenden Abschnitt der V. cava superior sinistra dicht 
neben deren Mündung in das Atrium dextrum. 

V. coronaria cordis media neben der V, coronaria dexlra. 
I V. posterior venlricuU cordis sinistri. Eine oder zwei schwache Venen. 

^K V. coronaria cordis magna sive sinistra. 
■^ Vergl. über die Herzveneo 42S. 

V. phrenica superior sinistra verläuft vor der linken Lungenwurzel hinter 
dem linken Ventrikel zur linken Seite des Centrum tendineum des Diuplu-agma, 
nimmt Rr. pericardiaci und mediastinici anteriores auf, kommuniziert mit der 
V. phrenica inferior sinistra. 

Rr. vertebrales sinistri sind Venen, welche durch die Foraniina inler- 
v«rtebraiia sinistra Kwischen erstem, zweitem und drillem Kückenwirbel in 
den Wirbelkanal eintreten. 
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V. inlercostnlis suprema sinistra mUodet in das obeVe Ende der V. cav 
superior sinistra. Sie nimmt die Vv. intercoslales sinisirae T— VI auf, 

Enlwickeluagsgescbicbte. Sie repräsen 
^'j ■ tiert dBQ oberen Teil der V. cardioalis sinisira {426'^ 

Die Vv. ijftercostales deslrae und sinisirae ; 
—XII verlaufen unter dem entsprechen den i 
leren Bippenrande oberhalb ihrer zugebilrigej 
Aa. interkostales. 

Kleinere Iste der Tt. earae snperiores 
r. mammaria mterna mUndet in die 
superior, verlauft an der lateralen Seite der Äi 




mammaria interna. 
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V. jugularis interna. 

V. jugularis inlertia [Fig. 103 is, S. 249. — Fig. U6ss, S. 389) ii 
sehwach entwickeil, mtlndet in die Zusammenflußstelle der Vv. jugularis es-*- 
tema und subclavia, verläuft an der lateralen Seile und hinter der A. carotis 
communis, sowie lateralwärts vom N. vagus, nimmt Vv, thyreoideae superiores, 
ferner die V. lingualis und Äste aus den tiefen Halsmuskeln auf. Sie kom- 
muniziert mittels der letzteren mit der V. vertebralis ihrer Seite, sowie auch 
mit der V. vertebralis mediana. An ihrem oberen Ende gelangt sie in den 
hinteren Teil des Foramen jugulare hinter den Nn. vagus und accessorius und 
nimmt den Sinus transversus auf. 

Unterbindung der V. jugularis interfia s. Neurologie, Durciischneidung desN. 
vagus. Ausgeführt wurde diese Operation zuerst von Kußmaul und Tenner (427). 

Sinvs transversus [Fig. 112 Str] beginnt im Foramen jugulare, lauft auf- 
wärts im Sulcus transversus der Pars mastojdea oss. temporum , hinter der 
Hemisphüre des kleinen Gehirnes und oberhalb der Fossa mastoidea oss. tem- 
porum, dann sich umbiegend, fast horizontal medianwürts vor der genannten 
Hemisphäre und endigt im Confluens sinuum unter der Spitze des Os inter- 
parietale. Das obere Ende des aufsteigenden Teiles nimmt den Sinus pelrosui. 
auf, welcher im Sulcus pelrosus posterior (superior) oss. temporum nach vi 
verläuft, und kommunixieH durch ein Emissarium temporale mit der V. t«i 
poralis superficialis [s. letztere S. 27i). 

Sinus longitudinalis anterior (Fig. 112 Slal isl unpaar, mündet 
Confluens sinuum, verläuft in der Medianlinie unterhalb der Suliira sagiltalis 
nach vorn, teilt sich an seinem vorderen Ende In zwei Äste, welche jederseils 
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die hinleren Enden der Lob! olfaclorü eerebri jm ihrer Abschnllrungsstelle von 
den Slirnlappen des großen Gehirnes umfassen. 

Sinus longitudinaiis posterior (Fig. 112 Slp) ist 
paarig, mUndet hinten in das hintere Ende des ho- '^' 

rizontalen Teiles des Sinus transversus, läuft vor- 
wärts auf der oberen Flache des'Vermia superior 
cerebelli, oiUndet nach vorn in den Confluens si- 

DUUOl. 

Con/luens sinuum s. Sinus confluens (Fig. 
112 Sc). Der venöse Hohlraum, in welchem die bei- 
den Sinus transversi, der Sinus longitudinalis an- 
lerior, die Sinus longiludinales posteriores und die 
V. cerebri magna zusammentreffen, heißt Confluens 
sinuum und liegt unter dem vorderen Ende des 
Os inlerparietale. 

V. cerebri mafftia (Fig. 73 Vc, S. 185) mlhidet 
in den Confluens sinuum, verlauft am unteren Rande 
der FalK cerebri und in der Furche zwischen den 
ColJiculi anteriores der Eminentia quadrigemina 
nach vorn, gelangt in den dritten Ventrikel. 

V. coüateralis cerebri. Eine starke, ganz konstante Vene, welche an der 
Spitze der Unterflache des Stirnlappens entspringt, an der letzleren und der 
Unterfläche des Schlafe lappens nach hinten verlauft, beide ungefähr der Lauge 
nach halbierend. Ungefähr ihr mittlerer Teil passiert in sagltlaler Richtung 
die Fossa Sylvii. Hinten biegt sie sich über die hintere Flache des Schlafelap- 
pens nach oben und senkt sich in eine an der lateralen Seile des Schlafelap- 
pens verlaufende V. cerebralis inferior oder in den Confluens sinuum. 

Sinus cavernosus steht mit den Sinus transversi in Verbindung, umgiebt 
ringförmig die Sella oss. sphenoidei posterioris, erstreckt sich unterhalb der 
Hypophysis cerebri, kommuniziert durch das Foramen cavernosum mit der V. 
vertebralis mediana. Nimmt an seinem vorderen Ende die V. ophlhalmica 
superior auf. 

V. op/ithalmica superior bildet einen kurzen, dicken Stamm an der obe- 
■ ren Wand des hinteren Winkels der Augenhöhle. 
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t V. jugularis externa. 

V.jugularis externa (Fig, 103, at, S. 349) ist stark entwickelt, ver- 
lauft am Halse ganz oberflächlich, von der Haut und dem M. plalysma bedeckt 
und von zwei Blattern der Fascia cervicalis eingeschlossen, vor dem M. ster- 
nomastoideus und am medialen Rande desselben. Sie teilt sich in der Höhe 
der Cartilago cricoidea in die Vv. faciales anterior und posterior. An ihrem 
unteren Ende nimmt sie die Vv. thymica und transversa scapulae auf; eine 
von beiden Vv. jugulares exteruae auch die V. vertebralis mediana. Beide 
Vv. jugulares extemae stehen untereinander durch einen querlaufenden Kom- 
munikalioDsast: V. Jugularis transversa (Fig. 103, no, S. 2i9) an ihrem unle- 



ren Endleile in Verbindung. Die ielzlere verläuft elwas oherliiilh des oherft 

Bandes des Slernum vor den Mm, sternohyoidei. 

Die V. jugularis externa zeigt einen mit der Diastole der Herzvenlrikel s 
chronischen, sog. negativen Puls. Die Welle ist anadikrot und kalamonokrot. 
erstere aufsteigende Teil entspricht der Ventrikeldiastole und Vorhorsystole , 
absteigende oder katakrote Schenkel der Ventrikelsystole {847). 

Varietät. Es ist eine V. colli mediana vorbanden, welche . 
teil des Halses in die V. Jugularis externa sinisira mündet, nahe der Medianlini^ 
subkutan aufwürbi steigt und am linken Rande der Trachea bis zur Haut ^ 
Kehlkopf gelangt. 

Die Vv. faciales anterior und posterior vereinigen sich auf einer oder ; 
den Seiten erst in der Hille der Länge des Halses. 

Unterbindung der V. jugularis externa. Der Kopf des Tieres wird von einem 
Gehilfen stark nach oben gewendet oder durch eine um die großen Schneidezähne 
des Oberkiefers gelegte Schlinge H^iert , so daß die Scheitelgegend das Brett be- 
rührt, auf welchem das Tier befestigt ist. Haiilschaill in der Medianlinie des Hal- 
ses (Kig. 113), unterhalb der Cartilago ihyreoidea beginnend, 3 — 3 cm lang. Die 
Haut wird nach rechts, resp. nach links verschoben und etwas aufgehoben, bis 
laleralwarts die bläuliche, dicke V. jugularis externa dextra resp. sinistra zum 
Vorschein komnil. Sie läßt sich leicht isolieren. 




Xste der V. jngnlaris externa: 

V. facialis anterior verlauft, vom M. platysma bedeckt, unterhallt der G 
submasillaris und am unteren Rande der Gl. parotis scfarüg aufwärts undnao| 
vorn, teilt sich am vorderen Bande des M. musseter, am unteren Insertion^' 
punkte desselben um den Hand der Masilla inferior sich biegend, in die V'f| 
maxillares externa und interna. 

V. maxiUaris exlemtt* 
^ (Fig. 403 -", S. Si9) begleitet 

die Ä. maxillaria an deren 
hinterer Seite in der Furdie_ 
vor dem vorderen Bande ( 
M. maaseler [Fig. 4 U, S. 273^ 
nimmt die V. orbltalis i 
ferior, weiter nach vorn dS| 
Vv. coronariae labii iDferioHE[ 
und superioris auf j geht 1^ 
teralwarts vom M, levator 
labii superioris und dem K, 
facialis aufwärts und endigt 
als V. angularis am vordere 
Augenwinkel. 

V.antjutaris [Fig. M? 
verlauft am vorderen Ao* 
gen höhlen ran de aufstei- 
gend laleralwärls, 
IS 09S. fronlis, gehl durch das F^^ 




deren Ende des Processus /.ygomalit 
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ramen supraorbitale anterius in die AugcDbühle, nimmt Venen aus dem 
oberen Teile derselben auf. 

V. coronaria lahii inferiarts vei-lüuft am unleren Bande des M. bueci- 
□ator nur (Jnterlippe. 

V. coronaria l(J)n superioris verlauft am oberen Rande desM. bucci- 
nator, oberhalb desN. facialis, unterhalb des N. infraorbitalis zur Oberlippe. 
V. orbilatis inferior mündet in die V. maxlllaris eslerna am unleren 
Teile des M. masseter, lauft am vorderen Bande desselben, zwischen letzle- 
rem und dem M. pterygoideus internus aufwärts, kommunizieil durch das 
, Foramen mandibulare maxillae inferioris mit der V. alveolaris inferior (S, 
64), gelangt in das Cavum orbitale, zwischen die Glandulae infraorbitalis 
und Harderiana, aus dem vorderen und unteren Teile des Cavum orbitale 
das Blut zurUckleitend. 

V.maxillaris interna mündet in dieV. facialis anterior, steigt zwischen 
S. msndibulae und der Hasilla inferior, dann zwischen dem H. pterygoi- 
deus internus und dem ßamus maxillae inferioris aufwärts, nimmt die V. 
subungualis, sowie die V^. alveolaris inferior aus dem Canalis maxillaris auf, 
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gehl durch das Foramen plerygoideum anlerius in der Wurzel des Processus 
pterygoideus oss. sphenoidei poslerioris mil der A. maxillaris interna und 
geht in die V. opklhalmica inferior über. Die Venenplexus der unleren 
Muschel sind stark entwickelt; unter dem Sepluni cartilagineum narium 
verlauft eine unpaare V. sepli narium mediana. 

V. suhmentalis mediana (Fig. 1 03, «, S. 249) ist unpaar, mündet in die 
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rechle oder lioke V. facialis anterior, verlüuft in der Medianlinie i 
dem Rande des M. müDdibuIae, nur von der Haut bedenkt. 
V. facialis posterior (Fig. i03, s?, S. 249) geht durch die Gl. parotis," 
von ihren Ltippchen lateralwijrts bedeckt, hinter den Angt^Ius maxillae in- 
ferioris, verlcluft hinter dem Bamus muxillae inferioris, oimml (Fig. 114, 
S. 873) die Vv. auricularis posterior und transversa faciei auf, welche letztere 
nur schwach entwickelt ist, und teilt sieb, lateralwörts bedeckt vom M. pa- 
rotideo-aurieularis posticus, in die Vv. temporalis superficialis und ophlhal- 
tnica externa. 

Varietät. Die V. facialis posterior teilt sich in die Vv. temporalis super- 
ßcialis uod auricularis anterior, nimmt weiter abwärts die V. auricularis postcriür 
auf. Die V. ophthaUnica externa senkt sich in die V. temporalis superficialis. 

V. auricularis posterior tnündet in die V. facialis posterior, steigt hinter 
dem Ohrknorpel aufwärts, gelangt an dessen mediale Flache und teilt sich in 
einen R. anterior und posterior. Der R. anterior ist die slürkste Ohrvene, 
verlauft in der Mitte der medialen Flache des Ohrfcnorpels, begleitet die 
Ä. auricularis an ihrer hinteren Seite, kommuniziert nahe dem oberen 
Ende des Ohrknorpels bogenförmig mit dem H. posterior und der V. auri- 
cularis anterior. Der R. posterior ist eine starke, nahe dem hinteren 
Rande des Ohrknorpels verlaufende Vene , welche die entsprechende 
Arterie ebenfalls an deren hinterer Seite begleitet. 

V. temporalis superficialis verlauft zwischen Meatus auditorius eiternus 
oaseus und dem hinteren Ende des Processus temporalis oss'. zygomalici, 
dicht am Knochen , wendet sich oberhalb des Meatus auditorius exlernus 
osseus umbiegend nach hinten, nimmt Vv. temporales profundue aus der 
Substanz des M. temporalis und die V. auricularis anterior auf, von welcher 
sie durch den M, masillo-auricularis getrennt wird, und kommuniziert mit 
dem Sinus transversus durch ein das Os temporum in schräger Richtung 
durchbohrendes, vor dem Meatus uuditorius exlernus osseus gelegenes Emis- 
sarium temporale (S. 85). 

Entwickelungsgeschichte. Das Emissarlum temporale oder Furjmeii 
jugulare spurium Rathke bildet iu früherer Kölalzeil den Hnuptabzugskaual luf 
das Blut aus dem Innern des Schädels. Als Varletäl beim Menschen wurde dß' 
selbe von Ollo [428] beschrieben. 

V. auricularis anterior verläuft an der medialen , hinteren Seite d( 
A. auricularis anterior, kommuniziert am oberen Rande der Ohrmuscbi 
bogenförmig mit der V. auricularis posterior. 

Abbildung der Ohrvenen s. ISS. Man kann sie , wie die Arterien , 
lebenden Ohr studieren. 

V. ophtAalmica externa verläuft vorwärts und aufwärts am oberen RaniM 
des hinteren Endes des Processus temporalis oss. zygomatici und am hi» 
teren Bande des breiten Teiles des Processus zygomaticus oss. tempon""! 
hinter und unterhalb der Gl. lacrynialis. Sie gelangt dann, mediunwürls 
von dem Lig. supraorbitale durch das Foramen zygomatico-orbitale aßlei^ 
halb desM. auricularis profundus anticus in die Augenhöhle , erstreckt sici. 
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^dianwürts an dereu hinterer Wand ood niniiiil Blnl aus dem M. rpetus 

inli posticus etc. auf. 
V. vertebralts mediana ist iinpaar, inündel in das untere Ende der V. ju- 
guluris extei'Dä dexti'a oder siiiistrü, läuft in der Medianlinie des Halses zwi- 
schen den Mm. loogi üolli, dann zwischen deren schrageo Änsiltzen an das 
Tubei'cuIuQi anterius des Alias und vor demselben aufwärts. Kommuniziert mit 
denVv. verlebralesdextraundsinistra, sowie dem oberen Ende der V.jugularia 
interna unterhalb des Foramen lacerum, gelangt dann an die Vorderfläche der 
Pai-s basilaris oss. occipilis, sowie des Corpus osa. sphenoidei posterioris hin- 
ler der Rauhen Schleimhaut nach vorn, sendet einen Ast durch das Foramen 
oavernosum oss.spheuoidei posterioris zum Sinus cavernosus und (eilt sich in 
die Vv. septi narium dextra und sinistra. 

»V. septi narium verläuft an der lateralen Seite des Vomer, ist stark ent- 
^ckelt. 
V. transversa scapulae (Fig. 103, -va, S. 2i9) mündet in das untere Ende 
der V. jugularis externa, geht durch den Plexus brachiaJis rückwärts in die 
Possa supraspinata. 

V. subclavia. 
V. subclavia mündet mit der V. jugularis externa zusammen In den An- 
fang der V. Cava superior hinter der Insertion des M. slernomasfoideus. Ver- 
läuft laleralwärls zum Arm hinter dem Ursprünge des M. pecloralis superficialis, 
der Cluvicula und dem M. pectoralis minor, vor dem gemeinschaftlichen Bün- 
del der Nn. cervicalis Vlll und dorsalis 1 (Fig. 107, S. 25i) und geht vor der 
ersten Rippe in die V. axillaris Über. 

Xste der T< anbclavia: 
Vi', mummariae externae. Eine oder zwei Venen, die beim Weibchen zu 
der obersten Manmia gehen, indem sie hiuter dem M. pectoralis major aus der 
Achselhöhle hervortreten. Dieselben anastomosieren mit der V. abdominalis 
(s. Y. iliaca externa, S. 279). 
_ Varietät. In eine V. mammaria externa mündet die V. basilica , welche 

^U wJkrhalb der Pascia brachialis und antibrachii zur Hau! der ulnaren Seite des 
^Vtttier- und Vorderarmes gelangt und sich bis zur Hand erstreckt. 
B V. axillaris verläuft im unleren Teile der Achselhöhle nach unten, be- 
deckt von der Haut, von Fell und den Gl. axillares, und unterhalb der Nerveu- 
stämme des Plexus brachialis. 

^Xste der V. axillnrls: 
V. cephalica mündet In die V. cireumflexa scapulae, einen Ast der V. 
tubscapularis , gelangt zwischen den Mm. infraspinatus und teres major, 
dann am lateralen Rande der Insertion des M. delloideus zwischen letzte- 
rem und dem M. anconaeus longus, sowie dem M. leres major unter die 
Pascia brauhialis, verläuft an der Vorderseite des Oberarmes, von zwei Blät- 
tern der Faszie eingeschlossen, abwärts, ebenso an der radialen Kante der 
Streckseite des Vorderarmes vor den Miu. estensores radiales, dann zwi- 
schen den unteren Enden des Radius und der UIna zur DorsalHäche der 
Hand, nimmt die Vv. interosseae melacarpi dorsales I — IV auf. 
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Die V. cepbalica wird am oberen Teile des Oberarmes vom N. perforans 
brachii , am unteren Dritteil des Oberarmes und am Vorderarm von den drei Asten 
des R. superficialis des N. radialis begleitet. 

V. hrachialis ist einfach vorhanden , verläuft an der hinteren medialen 
Seite der A. braehialis. 

V, basilica ist sehwach entwickelt, mündet in die Y. braehialis an 
der medialen Seite des M. gleno-ulnaris , median wärts vom Ansatz der 
Sehne des M. pectoralis major an den Humerus die Fascia braehialis durch- 
bohrend ; verläuft an der medialen Seite des Oberarmes unter der Haut, 
zwischen zwei Blätter der Fascia braehialis eingeschlossen abwärts, nimmt 
am Oberarm, sowie unterhalb der Ellen bogen grübe von der ulnaren Seite 
des Vorderarmes kleine Hautvenen auf. 

Vena cava inferior. 

V. Cava inferior mündet von unten her in die hinlere Wand des Atrium 
dextrum an deren unterem Rande, ungefähr in der Höhe des vierten Rücken- 
wirbels, verläuft in der Brusthöhle abwärts zwischen den beiden unteren Lap- 
pen der rechten Lunge und an der rechten Seite des Oesophagus. Dieser 
Brustteil der Y. cava inferior hat ungefähr 3 cm Länge. In der Höhe des 
achten Rückenwirbels tritt sie durch das Foramen venae cavae des Diaphragma, 
nimmt die Yv. hepatieae auf, liegt anfangs zwischen den Lobi eaudatus und 
dexter hepatis an deren Yerwaehsungsstelle und in die Lebersubstanz einge- 
graben , dann an der rechten Seite der Aorta deseendens abdominalis in der 
Höhe des zweiten Lendenwirbels, vor den Ursprüngen der Aa. renales, vor 
der rechten Nebenniere. Alsdann verläuft sie an der rechten Seite der Aorta 
deseendens abdominalis, gelangt hinter deren unterem Ende zwischen dieAa. 
iliacae communes und nimmt etwas oberhalb des Promontorium die Yv. iliacae 
extemae und die Y. iliaea interna communis auf. Die Yv. iliacae communes 
fehlen. 

Igte der Y. cava inferior: 

Vt\ hepatieae s. S. 281 . 

Vv, phrenicae inferiores bilden einen Kranz an jeder Seite um das Cen- 
trum tendineum des Diaphragma, welcher radiär verlaufende Äste aussendet; 
sie senken sieh in die Y. cava inferior unmittelbar unter ihrer Durchtrittsstelle 
durch das Foramen venae cavae. 

Vv, renales. Die dextra ist kürzer als die sinistra ; erstere verläuft hori- 
zontal lateralwärts, letztere schräg absteigend; beide oberhalb der entr 
sprechenden A. renalis (Fig. 108, S. 261). 

Varietät. In die dextra mündet an ihrer Eintrittsstelle in die rechte Niere 
eine aus der V. cava inferior etwas weiter aufwärts herkommende V. aberrans, 
welche die A. renalis von vorn her bedeckt (s. Unterbindung der A. renalis, 
S. 261 j. Diese Varietät scheint nicht ganz selten zu sein, da Meißner nach münd- 
licher Mitteilung dieselbe ebenfalls beobachtet hat. 

In die dextra ergießt sich die V. ureterica superior dextra, welche an der me- 
dialen Seite des rechten Ureters verläuft und mit der V. spermatica interna dextra 
kommuniziert. In die sinistra mündet die sich analog der dextra veiiialtende T. 
ureterica superior sinistra am lateralen Ende derselben. 
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In die sinistra mündet die V. lumbalis I sinistra. Zugleich ist [bei eioem 
Weibchen} eine starke V. lumbalis adseendens sinistra vorhanden; sie miindel 
in den unleren Vereinigungswinkel der Vv. cava inferior und renalis sinisire, ver- 
lauft an der vorderen linken Wand der Aorla descendens abdominalis vor dem 
M. psoas minor , wendet sich in der Höhe des siebenten Lendenwirbels vor den 

IHm. psoas minor und major Jateralwarts und abwärts zum M. iliacus, aus dessen 
Substanz sie Äste aufnimmt. Ebenso erhall sie Zweige aus den Hm. psoas major 
iBod minor. 
Utiterbindung der V. renalis a, Unterbindung der A. renalis (S. 36l). Man 
benutzt die sinistra , um eine Anschwellung der Niere auf ihr doppeltes Volumen 
binnen ii Stunden und Albuminurie hervorzurufen. 
Vv. suprarenales. Die dexlra miindel in die V. eava inferior; mituuter 
zusammen mit der V. lumbalis I dextra. Die sinistra in die linke Wand der 
V. cava inferior, oberhalb der V. renalis sinistra oder in letzlere selbst. 

Vv. spermaticae internae. Beim MNnnchen mündet die dextra in die V. 
eava ioferior in der Höhe des sechsten Lendenwirbels , verlauft in ßegleJlung 
der A. spermalica [interna} am medialen Rande des M, psoas minor und vor der 
V. cava inferior abwärts. Ihr oberes Ende liegt vor dem rechten Ureter, wel- 
chen sie in schräger Richtung kreuzt. Sie verlauft am medialen Rande des M. 
psoas minor dexler und vor der V. cava inferior abwärts, ein wenig lateral- 
warts und vorwärts, und vor dem M. psoas major zum rechten Hoden. 

Die sinistra verlauft von ihrer Einniündungsstelle in den Winkel, den die 
Mündung der V. renalis sinistra in die V. cjiva inferior bildet, sehrilg lateral- 
wHrls und abwärts, vor der Aorla abdominalis und den linken Rand derselben 
von vorn her bedeckend, gelangt dann an die mediale Seile der A. spermatica 
sinistra ; kreuzt, mit derselben verlaufend, etwas unterhalb der Teilungsslelle 
der Aorta abdominalis den linken Ureter und geht vor demselben vorbei zum 
linken Hoden. 

Beim Weibchen münden die Vv. spermaticae internae in die V. eava 
inferior, etwas unterhalb der Ursprungsslellen der Aa. spermaticae aus der 
Aorta abdominalis, die dejttra in derselben Höhe wie beim Mannchen; vorlau- 
fen laleralwarts mit den Aa. spermaticae vor den Mm. psoas major und minor 
zum Ovarium und den Tubae Falloppiae. 

Vv. lumbales J—V! vorlaufen am oberen Rande der entsprechenden 
Ah. lumbales. 

Sinusarlige anastomosierende Kanäle, die zwischen Knochen und fibröser 
Auskleidung des WirbeJkanales verlaufen, sammeln das venöse Blut an der Basis 
der Wirbelbogen und gehen (an der Lenden Wirbelsäule) zwischen je zwei Wir- 
beln in weite dünnwandige Blulsäcke über, die an den Nervenwurzeln von der 
Seite her das Mark überlagern [429] . 

V. iliaca interna communis. 

V. iliaca interna communis. Ein kurzer, in der Medianlinie ver- 
laufender Stamm, welcher in das Ende der V. cava inferior mündet, vor dem 
Promontorium abwärts steigt und die Vv. iliacae internae dextra und sinistra 
aufnimmt. 

Varietät. Sie uimml an ihrem unleren Ende die V, sacralis media auf. 
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V. iliaca interna. 

V, iliaca interna verläuft an der medialen Seite der A. iliaca interna, 
nimmt die Vv. uterina, obturatoria, ischiadica, sacralis media und haemon'hoi- 
dalis externa auf. 

Iste der Y« iliaca interna : 

V. sacralis media ist unpaar, mündet in die rechte oder in die linke V. 
iliaca interna, verläuft hinter der A. sacralis media. 

Varietät. Es sind zwei Vv. sacrales mediae vorhanden, welche die A. 
sacralis media an deren linker und rechter Seite begleiten. Eine derselben mündet 
in die V. iliaca interna communis (S. 277). 

V. haemorrhoidalis externa verläuft beim Weibchen an der lateralen 
Außenfläche des Rektum. Sie nimmt Venen aus dem Plexus vaginalis venosus 
auf, welcher hinter dem Arcus pubis gelegen ist. 

V, obturatoria ist sehr klein , verläuft an der medialen Seite der A. obtu- 
ratoria . 

V. ischiadica verläuft an der medialen Seite der A. ischiadica, gelangt 
beim Austritt aus dem Becken unterhalb des M. pyriformis an die mediale 
Seite des N. ischiadicus und hinter die A. ischiadica. Sie nimmt die Vv. sa- 
cralis lateralis und pudenda interna auf, ferner eine Hautvene , welche mit 
dem korrespondierenden R. cutaneus der A. ischiadica (S. 264) aufwärts ver- 
läuft und in weitem Bogen mit der V. iliolumbalis anastomosiert. 

In die V. pudenda interna mündet die V, dorsalis penis resp. clitoridis, 
kommuniziert jedoch durch einen starken, in der Leistengegend subkutan ver- 
laufenden Ast mit der V. epigastrica inferior. Sie verläuft an der lateralen 
Seite der Arterie, ist paarig vorhanden und wesentlich Hautvene. 

Die Hauptfortsetzung der V. ischiadica kommt der V. cruralis an Stärke 
gleich, erstreckt sich hinter dem Tuber ischii und den Köpfen des M. biceps 
femoris unter die Fascia lata, alsdann am hinteren Rande des M. biceps fe- 
moris dicht unter der Faszie zum Unterschenkel. Etwas unterhalb der Knie- 
kehle anastomosiert sie mit der V. saphena parva, gelangt an die laterale Seite 
des Unterschenkels vor die Mm. peronaei und verläuft als V. tibialis anterior 
hinter dem N. peronaeus und fibularwärts von der Sehne des M. extensor 
digitorum pedis longus. Sie gelangt am oberen Ende der Sehne des letzteren 
an deren fibulare Seite , geht fibularwärts neben dem Ligamentum cruris zur 
Haut des Fußrückens und der Dorsalseite der Zehen. Die V. ischiadica ist 
mithin der V. cephalica homolog. 

Varietät. Die V. tibialis anterior verläuft an der Sehne des M. extensor 
digitorum pedis longus und mit derselben hinter dem Ligamentum cruris. — Die 
V. ischiadica nimmt an der Wade eine V. saphena parva accessoria auf, welche 
ziemlich parallel , weiter medianwärts und fibularwärts als die eigentliche V. sa- 
phena parva verläuft. — Es ist eine V. aberrans vorhanden , welche oberhalb 
der Kniekehle in die V. ischiadica mündet, schräg abwärts und medianwärts läuft, 
ziemlich die Mittellinie der Wade einhaltend, und sich am unteren Dritteil des 
Unterschenkels in die V. saphena magna einsenkt. 







Ittte der V. iacMadlea: 

V. sacralis lateralis verlauft ao dem laleraleo Rande der DorsaiQache des 

Schwanzes. 

V. iliaca externa. 

iliaca externa verläuft beiderseits an der medialen und hinteren 
^te der Aa. iliacae extemae. 

Iste der T. Ulaea externa: 
F. üiolumbalis verldnft an der oberen Seite der A. iliolunibalis ; ebenso 
e Vene, die den unleren Ast derselben begleitet ; diejenige, welche mit dem 
■oberen Ast sich fortsetzt, liegt an dessen medialer Seite. 

V. vesicalis superior mflndet in die V. iliaca externa, verläuft an der me- 
dialen Seite der A. vesicalis superior, nimmt die V. ureterica inferior anf. 
Beim Männchen erhalt sie außerdem die V. deferenlialis; beim Weibehen 
ist ein gemeinschaftlieher starker Stamm für die V, vesicalis superior und V. 
uterina vorhanden, der in die V. iliaca externa mündet; die Verzweigung der 
V. uterina verhalt sieh ganz wie diejenige der Arterie. 

V. epigastrica inferior verlilufl an der medialen Seite derA. epi§;a5triea 
inferior, nimmt die V. spermatica externa auf. Außerdem eine starke V. ab- 
dominalis, welche aus dem Leistenringe hervorlrilt, einen Kommunikationsast 
zur V. dorsalis penis resp. clitoridis aufnimmt, dann in der Fascia abdominis 
aufwärts steigt, beim Weibchen sämtliche Mammae durchsetzeud und Äste 
aus denselben aufnehmend. Ihr oberes Ende geht mehrfache Verbindungen 
~ Vv. mammariac externae (s. V. subclavia, S. S75) ein. 

Entwickelungsgeschich te. Der untere Teil der V. abdominalis ist 
7 wahrscheinlich ein Hest der föUlen Bauchvene (s. 430). 

V. cruralis verläuft vom Annulus cruralis ab an der medialen Seite der 
, cruralis , gelangt in der Mille des Oberschenkels hinler der A. articularis 
luperficiaüs vor die A. cruralis, und tritt vor derselben durch den M. 
Iductor niagnus. 

UnterbinduTtg der V. cruralis. Siehe Unterbindung der A. cruralis, S. 365. 
LWenn man Flüssigk eilen in größerer Entfernung vom Herzen in eine Vene inji- 
I zieren will, so benutzt man die V. cruralis, sUtt der V. jugularis externa. 

Abtrennung der unteren Extremilüt bis auf die A. und V. cruralea läßt die 
[ Emahrungsvorglinge anfangs ungeänderl [43i). 

iste der T. cmrallsi 

V. profunda femoris verlauft an der medialen hinteren Seite der A . pro- 
da femoris. 
V. circumflexa ahdominis verläuft in der Weichengegend subkutan late- 
dwSrts und aufwärts zur Spina anterior superior oss. iliuni. 

Varie tat. Sie nimral bald nach ihrem Ursprünge eine V". epigastrica super- 
r ßctaHn auf, weiche senkrecht aufwärts steigt, laleralwärts in einiger Entfernung 
I von der Medianlinie sich verästelt und mit der V. abdominalis kommuniEiert. 

V. articularis ijenu superficialis. 



r 




V. porlarum, 

V. saphena magna mUndet an der Grenze des mitllerea und unleren Dri( 
teiics des Oberschenkels in die V. cruralis, verläuft abwärts vor der A. sapbei 
magna an der medialen Seite des M. gastrocneniius medialis, parallel mit 
kleineren V. saphena magna accessoria , welche an der hinteren Seile der 
saphena magna sich erstreckt. Dann gelangt die V. saphena magna als F. 
bialä posterior an der hinleren Seite der A. libialis posterior hinter der Sehni 
des H. extensor digiti [ proprius iiod vor der Sehne des M. ilexor digitorum 
pedis longus zur Haut der Fußsohle. In der Wadengegend kommuniziert sie 
durch einen sehrSg verlaufenden Äst mit der V. saphena parva. 

V. Poplitea verlauft in der Kniekehle, an der vorderen Seile der A. popl 
tea, nimmt die V. saphena parva auf, welche zwischen dem M. tensor fasci 
cmris und dem M. gastrocnemins lateralis hinler letzlerem Muskel äbwi 
zur Haut der Wade sich erstreckt. 

Letztere Vene verlüuft an der lateralen Seite des M. gastrocneraius lal 
ralis, außerhalb der Fascia cruralis, dann weiter tibialwSrls als die V. 
dica und fibularwürts neben dem Tendo Achillis nach abwärts bis zur Gegend 
des Halleolus lateralis. In der Mitte des Unterschenkels kreuzt sie sich mit 
der V. ischiadica und kommuniziert mit derselben. 



Vena portarum. 
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V. portarum verlauft im Lig. hepafoduodenale , hinter der A. hepal 
und dem Ductus choledochus, entsteht aus dem Zusammenfluß der Yv. mesi 

terica superior und coronaria 
venlrieuli superior, nimmt 
an ihrem oberen Ende eine 
V. pylorica auf , teilt sich in 
einen kürzeren ß. dcxter und 
einen längeren R. sinister, 
welche in der Leber sich vei4^ 
Ssteln. 

Die V. portal 
inwendig eine Spiralkla^ 
{82t). 

Unterbindung der 
porlarum. Hautschaiti ii 
Medianlinie, am Processus 
xiphoideus beginaeud bis zur 
Nahelgegeud. Der Pylonis 
wird stark nach abwSHs, 
vorn und lateralwärls, die 
Leber in die >1Öhe gezogen 
[Fig- ( 1 5). Vor der V. por- 
tarum verlaufeü die A. be- 
palica und der Ductus cho- 
Icdochus. — Man kaou aucb 
755). 




Fji V, porUrum. Dt* Dnutni tholedoohn« F Maesii. F/ da 
UnhUse, in die Lebet auhstBni Uilnei» emgebeUel. Ali A. bt 

Ktio», sich in dan R. daitar . irslobBr neben dem DnotoB cbule- 
cliUB leillinn, nnd den B, Binialer teilend. Die V. pcrturnn 
hinter dan lotiliTon verlnutead mit ihren Äeten. Die Leber ist 
nBCh eben gssühli^en, 

einen Ast der PCortader isoliert uiilerhiriden (730 
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V. coronaria ventricuU superior DimDit hinler der kleinen Kurvatur des 
Magens die V. tienalis auf, welche, entsprechend der geringen Größe der Milz, 
nur schwach entwickelt ist. 

V. mesenterica superior verliluft , die A. mesenlerica superior begleitend, 
anfangs senkrecht in fortgesetzter Richtung der V. porlarum abwärts , dann 
nach links, dann wieder nach unten. Sie nimmt die Venen des Dünndarmes 
und Dickdarmes, sowie die V. mesenterica inferior auf. 

V. mesenterica inferior mündet in die V. mesenterica superior in der 

Höhe der Ursprungsstelle der A. colica media, indem sie sich oberhalb der 

letzteren nach links wendet, verlauft dann in der Wurzel des Mesocolon 

descendens absteigend ; begleitet in ihrem unteren Teile die A. mesenterica 

^^-jnferior. — Vergl. 432. 

^^P Vv. hepaticae. 

Meistens sind fünf vorhauden: zwei stärkere aus dem Lohus hepatis 
sinister und dem LobuJus dexter anterior, welche in die vordere Wand der 
V. Cava inferior im Foramen venae cavae des Diaphragma einmünden; drei 
kleinere aus den übrigen I.eberlappen senken sich in die rechte Seite der V. 
Cava inferior weiter abwärts, innerhalb der Leber. 

t Varietät. Die Vv.phrenicae inferiores münden in die oberen Vv. hepaticae. 

Entspringt aus dem oberen Ende des rechten Ventrikels, biegt sieh auf- 
..Jrts, dann rückwärts und etwas nach links, zwischen Atrium sinistrum und 
der Aorta adscendens, hinter dem Ansatz des zweiten Rippenknorpels an das 
Sternuni und der Thymus. Sie grenzt nach unten an das Atrium dextrum, 
nach links an den Arcus aortae und die V. eava superior sinistra, nach oben 
an den Arcus aortae, nach rechts an die Aorta adscendens und das obere Ende 
der Trachea. Vor letzterem teilt sie sich in die Aa. pulmonales dextra und si- 
nistra. Aus der Teilungsslelle entspringt das dUnne Ligamentum arleriosum, 
welches hinter der V. eava superior sinistra, in der Höhe des medialen Endes 
der dritten linken Hippe sich in den Anfang der Aorta descendens thoracica 
inseriert. 

Die Äste der Aa. pulmonales verlaufen unmittelbar oberhalb der zuge- 
hörigen größeren Bronchien. — Über ihre Anastomosen s. 7SS. 

Vv. pulmonales. 

Die Venen der Lungenlappen münden auf jeder Seile an der Grenze zwi- 
schen oberer uod hinterer Wand des Atrium sinislrura, entweder zu einer 
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A. pulmonalis. 



2%2 Lympfagefäß-System. 

V. paimonalii communis dexira und sinistra vereinigt oder als zwei geirennte, 
unmittelbar nebeneinander mündende Stämme auf jeder Seite : Vv. pulmonalem 
»uperior und inferior. Die V. pulmonalis dextra liegt rechts von der Y. eava 
inferior, links von der Vena eava superior dextra. die sinistra links von derV. 
Cava inferior, rechts und nach hinten von der V. eava superior sinistra. DieY. 
pulmonalis sinistra ist etwas kürzer als die dextra. Die Äste beider Yenen 
verlaufen unterhalb der zugehörigen größeren Bronchien. 



Lymphgefäüs-System. 

Lymphgeföfse. 

Die Lymphgefäße des Kaninchens bieten nirgends besondere Abweichungen 
von denen des Menschen dar. 

Ductus thoracicus. Derselbe mündet in den Vereinigungswinkel der 
Vv. jugularis externa und subclavia sinistra ; hat im gefüllten Zustande un- 
gefähr die Weite der V. azygos. 

Über den Chylus s. 867, — Vergl. auch S. 65. 

Der Truncus lymphaticus communis dexter verhält sich analog ; die 
Trunci lymphatici jugulares dexter und sinister sind verhältnismäßig weit; 
jeder derselben reicht von der Gl. cervicalis profunda vor dem M. scalenus 
anticus neben der V. jugularis interna bis zum Ductus thoracicus resp. Trun- 
cus lymphaticus communis dexter abwärts. 



Lymphdrüsen, 

Die Lymphdrüsen sind graurötlich und weich; folgende sind konstant: 

Gl. facialis liegt längs des N. infraorbitalis am oberen Rande des M. buc- 
cinator. 

GL cervicales superficiales. Mehrere Drüsen liegen neben der V. jugularis 
externa unter dem M. platysma in der Höhe der ersten Tracheairinge. 

(f7. cervicalis profunda liegt in der Höhe des zweiten Halswirbels, lateral- 
wärts vom N. vagus, den Aa. carotis externa und interna, mit ihrem lateralen 
Rande unter dem vorderen des M. sternomastoideus. 

GL masseterica liegt am vorderen Rande der Insertion des M. masseter an 
der lateralen Seite des Unterkiefers. 

GL axillares^ 2 — 3 an Zahl, in der Achselhöhle unter der V. axillaris. 

GL scapularis liegt in dem Winkel zwischen unterem Rande der Scapula 
\md dem Hrsprungsteil des M. anconaeus longus. 

GL bronchiales liegen an der Teilungsstelle der Trachea. 

67. mesentericae superiores s. Pancreas Asellii, stellen eine an der Wurzel 



Lymphgefäß-System. 283 

des Mesenterium gelegene, aus Lymphdrüsen bestehende, zusammenhängende 
Masse von ca. 3 cm Länge auf 1 cm Breite dar. 

GL mesentericae inferiores, 2 — 3 liegen neben den A. und V.mesentericae 
inferiores, etwa in der Mitte der Länge der letzteren im Mesocolon descendens. 

GL hypogastricae, mehrere an Zahl, umgeben die V. iliaca externa. 

GL inguinalis superior liegt an der Durchtrittsstelle der A. iliolumbalis 
durch die Bauchwand. 

GL inguinalis inferior liegt am Ende der A. circumflexa abdominis, vor 
dem Kopfe des M. rectus femoris. 

GL ischiadica liegt medianwärts von der V. ischiadica, hinter dem R. 
superior oss. ischii. 

GL Poplitea liegt am lateralen vorderen Rande des unteren Teiles des M. 
semimembranosus, hinter dem Kopfe des M. gastrocnemius medialis. 



Neurologie. 



Zentrales Nervensystem. 

Rückenmark. 

Die Medulla spinalis reicht abwärts bis in den Anfang des zweiten Kreuz- 
beinwirbels. Der Zentralkanal (Fig, 120 C, S. 290) ist mit Cerebrospinal- 
flüssigkeit gefüllt. Das Gewicht beträgt 3,6 g. Die Gervikal- und Lumbaian- 
schwellung ist wenig ausgeprägt. Das im Canalis sacralis gelegene unterste 
Ende des Rückenmarkes zeigt daselbst ein fadenförmiges Aussehen, wobei 
aber die mikroskopische Struktur der Medulla sich bis zum Anfang des Filum 
erhält. Der Zentralkanal stellt eine sagittale Spalte dar , in der Gegend [des 
Processus spinosus spurius 11 nimmt derselbe eine auf dem Querschnitt T-för- 
mige Gestalt an, entsprechend einem Ventriculus terminalis {57, S. 382). Die 
Tiefe des Ventrikels in sagittaler Richtung beträgt 0,37, die größte Breite hinten 
0,11 mm. — Das Filum terminale beginnt in der Höhe des Processus spinosus 
des zweiten Kreuzbeinwirbels , reicht über das Ende des Canalis sacralis im 
siebenten Schwanzwirbel distalwärts noch ein wenig hinaus und endigt am 
achten Schwanzwirbel. — Vergl. auch S. 301. 

Bei neugeborenen und mittelmäßig großen Kaninchen soll das Filum termi- 
nale bis an das Ende der Schwanzwirbelsäule reichen [453] . — In etwa vier- 
monatlichen Kaninchen erstreckt sich dasselbe jedoch nur noch entlang dem 
neunten Schwanzwirbel, wobei ein spaltförmiges Lumen erhalten bleibt. Der 
obigen Angabe liegt vielleicht eine Verwechselung mit der A. sacralis media zu 
Grunde, welche allerdings bis zur Spitze des Schwanzes reicht (Erste Auflage 
S. 196). 

Operationen am Rückenmark. Durch Kompression oder Unterbindung des 
Arcus aortae links neben dem Ursprung der A. subclavia sinistra kann man den 
größten Teil des Rückenmarkes anämisch machen [454 — s. Unterbindung des 
Truncus anonymus. S. 247). 

Durchschneidung des Rückenmarkes» 

A. Des oberen Endes. Hautschnitt in der Bauchlage des Tieres, in der Me- 
dianlinie, an der Protuberantia occipitalis externa beginnend über einige Pro- 
cessus spinosi abwärts. Ablösung der Muskeln, bis die Wirbelsäule frei liegt; 
Unterbindung der verletzten Gefäße. 
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6. Einer Stelle im Verlauf des Rückenmarkes. Baucblage des Tieres. Haut- 
schaill über eluige Processus spiaosi, Ablösung der Kückenmuskulalur, Trennung 
der WirbeJbogen mit einer feinen Knochenzange , ErölTnung der Dura mater, 
Stillung der Blutung durch Schwamm uad Zunder. Die Durchschneidung der 
vorderen und hinleren Wurzel geling! leicht mittels einer nach der Schneide ge- 
bogenen Scheere ; die isolierte Durctaschneidung einzelner Stränge hat sehr große 
Schwierigkeiten wegen der Weichheil, Kleinheil und liefen Lage des Rücken- 
markes (435). 

Nach einer anderen Methode {436) macht man zwei Schnitte parallel der 
Medianlinie bis auf die Ursprungsstelle der Processus transversi ata lief ätheri- 
sierten und in der Bauchlage auf das Brett gebundenen Tiere. Zwei Wirbelbogen 
werden beiderseits freigelegt, mit einer Knochenzaoge die Arcus von S — G — B 
Wirbeln erst auf der einen, dann auf der anderen Seite durchtrennt, die Dura 
raater bloßgelegt. Jetzt wird zum ersten Haie das Blut vorsichtig und oberfläcblicb 
abgewischt, das Brett in eine schiefe Lage gebracht, damit das filut abfließt. Dura 
mater und ebenso Arachnoidea werden mit einer spitzen Pinzette aufgehoben, mit 
der Schere der Länge nach aufgeschnitten und mit Hilfe von Querschnitten late- 
ralwarts umgeklappt. Die Pia mater wird für Operationen an den Hinterstrangen 
mit einem nadeiförmigen sehr feinen , flach untergeschobenen Me^^serchen [ameri- 
kanisches Auge nmess ereben von Lucr) über den Seiten st ran gen der Länge nach 
getrennt, stärkere Gefäße verschoben oder torquirt, wobei jede Bewegung des 
Tieres zu vermeiden ist. 

An den Halswirbeln kann man nach Beugung derselben nach vorn zwischen 
zwei Wirbeln ohne Eröffnung eines Arcus {z. B. mit einer Staarnadel) eindringen 
und die hintere Partie durcbschneiden. 

Die Vorbereitung des Rückenmarkes zur späteren Sektion geschieht am besten 
durch Einlegen in so verdünnte Chromsäurelösungen, daß graue und weiße Sub- 
stanz deutlich geschieden erscheinen. 

Partielle Durchschneiduny des Rückenmarkes. Einstoßen eines 8 mm langen, 
a — 3 mm breiten, hinten geknöpften Messerchens durch das Mark in den Wirbel- 
körper, so daß es festsitzt und unter seinem Schulze die Zerstörung z. B. eines 
Seitenstranges vorgenommen werden kann. Mit Hilfe von zwei Messerchen kann 
man beide Seitenstränge erhalten und die graue Substanz ganz zerstören. Härtung 
des Bückenmarkes in Alkohol zur mikroskopischen Eonstatierung der Ausdehnung 
der Verletzung. Es wurde der Lendenteil benutzt, die inlerspinale Muskulatur ab- 
geschabt , und zwischen zwei Processus splnosi ein Stück Wirhelbogen mit einer 
Kaochenzange entfernt (437. Vergl. 6'3/ u. 75/). 

Zerstörunn des Lumbaiteiles. Befestigung des Kaninchens in der Bauchlage. 
In der Gegend des letzten Rückenwirbels ein Längsschnitt in der Medianhnie. Die 
Hückenmuskeln werden in der Longitudinalfurche zwischen den Processus spinosi 
und transversi abgeschabt , die Wirbelbogen nahe am Körper mit einer feinen 
Knorhenzange durchgebrochen, das Rückenmark freigelegt, quer durch geschnitten 
und abwärts bis in das Os aacrum mit einer gebogenen Hohlsonde oder glühendem 
Kupferdraht zerstört {383, S. .198). 

Nach fieiswig des oberhalb oder unterhalb des Atlas durchschnittenen Cer- 
vikalteiles des Rückenmarkes verengern sich die Körperarterien , namentlich die 
Aa. mammariae internae, epigastricae superiores, thoracicae longa e, subscapulares, 
radiales, pbrenicae superiores, die Arterien des Magens, die Aa. Iiepatica, lienalis, 
mesenlericae superior und inferior, renales , uterinae, vaginales superiores, ilio- 
ibales, epigastricae inferiores, crurales, saphenae magnae [438). 
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Reizungen des Lumbalteiles lassen sich bei uaeröffnelem Wirbelkanal durch 
Einseokea von ElelitrodeD zwischen b enach ha rlen Wirbeln austiihren {383, S. 387). 

Zwischen dem sechsten Halswirbel und dem vierlCQ Brustwirbel beüadet 
sich im Rückeamark das Centrum ciliospinate {439] für die Bewegung der Iris und 
der Kopfarterien ; im vierten Lendenwirbel eine mehrere Millimeter lange Stelle, 
das Centrum genüospinale (440) für die Bewegung der Vasa deferentia, der Harn- 
blase und des Rektum. 

Nach anderen Angaben [vergl. 778] liegl das Centrum vesicospinale zwischen 
dem fünften und sechsten Lendenwirbel. 

Übrigens entspringen nach anderer Angabe (444) die Geräßnerven des Obres 
und die Pupillen-erweilernden Fasern aus der MeduUa oblongata und verlassen 
gemeinsam durch die vorderen Wurzein der Nn. cervicales VK und VIII, sowie 
der Nn. dorsales I und II das Rückenmark, um sich von hier zum Halsteil des N. 
sympathicus zu begeben. Der Plexus carolicus internus verbindet sich mit dem 
N. trigeminus in der Gegend des Ganglion Gasseri. 

Nach anderer Angabe (385) wäre das Kaninchen rückenmark für die ünlei^ 
suchuug der spinalen Zentren nicht zu empfehlen. 



Unierhirn, Subencephalon. 

Mednlla oblongata. 

Ventriculus quartus. Das Corpus resliforme bildet an der Stelle, 
wo sich dasselbe umbiegt, um sich als Crus cerebelli ad medullam obloogatam 
fortzusetzen, ein Knie: Genu s. Cervtx 
corporis restiformis (sog. Arm des Corpus 
trapezoides, 4S5). Neben demselben liegt 
am oberen Ende der lateralen Begrenzung 
des Bodens des vierten Ventrikels oder der 
Fossa rhomboidea, Rautengrube, das sog, 
Tuberculum acuslicum. 

Dies ist eine hUgelfdrmige Hervor- 
ragung (Fig. H6 Ta), die zerstreute Gang- 
lienzellen enthält (S. 301], deren Zusam- 
menhang mit dem N. acusticus jedoch 
zweifelhaft ist (S. 287). Medianwärts vom 
Tuberculam acusticum verlauft aufsleigend 
YenttiBoins juartua von hinten geaeiian. Dia unmittelbar neben dem Sulcus mediauDS 

C«re1»l)nin »t dm-chsahnitten und ibgetra- 

geo; nach Bernird Ja Tuhercniom acueti- die Eminentta teres duFch den oberen Teil 
qnUrigeminae. JT H. vagne. i,r; Limine der Rauteogrube. Schrüg lateralwäFts auf- 
"^"^^- steigend liegt im unteren Teile des Ven- 

trikels, welcher Catamus sc^'iptorius genannt wird, jederseits die breite graue 
Lmnina cinerea [Fig. U6 Z,e). Ihr medialer oberer Teil repräsentiert den etwas 
gebogenen (S) Vaguskern, der laterale untere den Glossopbaryngeuskera 
[483]. Die Basis der Laminae cinereae ist nach oben, die Spitze nach unteD 
gerichtet , sie erreichen das untere Ende des Calamus scriptorius , werden 
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latamlwSrlB von den wenig entwickelten Funiculi grucües nnd cnneali (me- 
diales), weiter na ßh oben von den auseinanderweichenden Funiculi cune»ti 
laterales begrenzt. Striae medulläres als Ursprünge des N. acusticus sind nicht 
sichtbar. 

Das Tuberculum acusticum (Tuberculum laterale meduilae oblongatae, Stieda) 

kÖaate der Venuuthung nach zur unteren sensibeln Trigeminu^ würzet in Beziehung 

stehen [vergl. jedoch 574, SSO u. S9i]. Von den Franzoseo (s. z. B, ^42) wird 

dasselbe als Tubercule de fVensel bezeichnet. Letztere Autoren fJ. und K. Wenzel, 

-^43] nennen es laeniola. Vor der Geburt isl dasselbe noch nicht zu bemerken 



Dl isl als Calamusganglion [453) bezeichnet 



^44]. 

Der untere Teil 

Ober den oberen Trigeminuskern und den Hypoglossuskero des Kaninchens 
;. 44S. 

Zuckerstich. Um künslUchen Diabetes hervorzumren, muß die Medulla ob- 
{ala innerhalb einer Stelle verletzt werden , welche vom oberen Ende der La- 
a cinerea bis fast zum oberen Ende der Corpora restilormia reicht und circa 



FiB. 117. 




Mto imcht dem feslRehallenen Jufrechl sitzender 
D mit der buken Hand 11\irt m der Medianlinie i 
der nach hinten 
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5 mm Durchmesser bat 
ninchen , dessen köpf ma 
Scbnill von 3 cm Lange 
auf der Proluberanlia occipilalis e\(erm 
endjgl. Man fühlt letztere als größeren Kno- 
chen vorsprung (Fig. 1 1 7) und vor demselben 
einen zweiten kleineren: das Tubercnluni 
occipilale, welches das vordere Fnde der 
Pars squamosa oss. occipltis, wo dasselbe 
an das Os interparietale in der Medianlinie 
sich anlegt, bezeichnet. Vor dem letzteren 
liegt noch ein kleiner Vorsprung das Tuber- 
culum inlerparietale , an der Verbindungs- 
stelle /.wischen Os interparielale und den 
beiden Oss. parietalia (Fig. 1 18) D» unter 
dem Os interparietale der Confluens sinuum 
liegt (S. 37ä), so hält man hich hinter dem 

Tuberculum occipitale und durchbohrt m der Mitte zwischen letzlerem und der 
|.^Proluberatitia occipitalis externa das Hinterhauptsbein mittels eines geraden 
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slählerneD Meißeis von 7 cm Länge und < ,6 mm Itreile, der mit e 
Griff versehen isl ; oder millels des Neurotomes von Longel [s, Durclisclmeidm 
des Crus cerebellj ad pontem, S. ä9l j. Man kann auch eine Slaaraadel oder e 
spitzes Blatt einer feinen Schere benutzen [446] . Die Schneide des Meißels ^ 
in transversaler Hichlung senkrechl durch den Knochen geführt, wobei leicblA 
seitliche Bewegungen mit dem Griff das Eindringen erleicblern. Man durchbohrt'! 
das Cerebellum und die MeduHa oblongala bis auf die Pars basilaris oss, occipilis. 
Der Harn wird nach etwa einer Stunde zuckerhallig; der Diabetes dauert nicht 
länger als äi Stunden. Gewöhnlich folgen Kollbewegungen um die Längsachse 
des Körpers und später LShmungserscheinungen. Nach erfolgreicher Operatioq.! 
tragen die Tiere den Kopf ein wenig zurückgeworfefl 
^'K- ""■ was jedoch nur Folge der Blutung zu sön scbeiat. 

L_o Die Gegend, deren Verletzung Diabetes erzengt 

entspricht dem Hypoglossuskern [448] ; indesr-^*^ 
kann man mit einem breiteren Instrument auch v 
hinleren Teil des Pons Varolii Diabeles erzengen {44f) 
sowie ebenfalls unterhalb der unteren Spitze des Yen 
Iriculus quartus [446, S. 116]. 

Auch entsteht Diabetes, wenn man Flüssigkeit % 
den letzteren einspritzt [448), und mitunter bei Bin 
lungen innerhalb des Schädels. 

Vergl. noch 449, sowie Cerebellum [S. ä9(), 
Noeud mlal. In der Substanz der MeduUa oblog 
gata vor der Lamina cinerea des Ventrlculus quarlä 
liegt der Noeud vital (Fig. H9) von Flourens, dess 
Verletzung den Hespirationsbewegungen, sowie dei 
Leben sogleich ein Ende macht. Man kann mit eine« 
kleinen Hohlmeißel von 3 mm Durchme.sser oder n 
einem doppelschneidigen Scalpetl von 5 mm BretI 
den Noeud vital (reffen, nachdem man von hinten h 
das Ligamentum obturatorium posterius zwischen Atl 
und Os occipitis durch einen Haut- und Huskelschi 
frei gelegt und dann gespalten hat [430]. — H 
kann bei hinreichender Übung das Instrument dirä 
durch die Haut einstoßen wenige Millimeter unterhal 
des hinteren Randes des Foramen magnum [4 f 
Vergl. a. S. 30t (Bespiratlonsbündel) . 

DuTchschneidung der Pyramidenslräuge. Die P; 
ramiden können isoliert von vorn oder von hinten h 
durchschnitten werden. Um sie in der Höhe des ui 
s i|uartus zu trennen, legt man das Ligamentum oblunr 
lorium posterius von hinten her frei elc. {436, S. 3D5]. 

Corpus trapesoides s. TrapeziuDt. Die Gegend am unteren Rande d 
Brücke, neben der Austritts stelle des N. abducens, zwischen dem laterale 
Bande des Pyramidenstranges und den Nn. facialis und acuslicua (Fig. 188 
) jederseits wird als Corpus Irapezoides bezeichnet. Infolge d 
Kürze der Brücke treten hier Fibrae arciformes als eine dünne Lage transvef 
saler Nervenfasern zu Tage, die jedoch beim Kaninchen wenig eutwiekelt sind, 
Das genannt« Corpus entspricht eigentlich dem unleren Teile der Brücke des 
l Menschen. Vermöge geringerer Ausdehnung der oberÜäehliehen queren 
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Brückenfasern nach unten liegen die Pyramidenstrange (Fig. <S2 Pt/. S. 293), 
die sich an Präparaten aus Müller'scher FlUssigkeil durch ihre weiße Farbe 
hervorheben, frei. Das Corpus trapezoides reicht bis zu den obersten Wurzel- 
fasern des N. hypoglossus. 

Pons TarolU. 

Pons VaroUi s. Pons (Fig. 1 89 P, S. 293). Die Brücke ist entsprechend den 
Crura cerebeüi ad pontem wenig entwickelt: die Länge betrügt 7 mm, die 
Breite am vorderen Baude des N. trigeminus 14 mm. — Von der Schleife, 
Lemniscus, ist das obere Schleifenblatt nur in Form eines kleinen Anhanges 
des viel stärkeren unleren Blattes vorhanden {480). 

Das Foramen coeaivi posterius ist kaum angedeutet, das anterius {39, S. 
776) besser zu erkennen. Der Sulcus basüaris ist flach. 

Pathologische Anatomie. Im vorderen Teil des Pons und im hinter- 
sten Teil des Pedunculus cerebri fand sich eine Biadegewebsgeschwulst bei einem 
Kaninchen , das i i Tage lang spontane Rotationen um seine Längsachse gemacht 
halte [456, S. 351). 

Durchschneidung des Pons Varolii. (Juetscht man mit dem für die Durch- 
schneidung des N. trigeminus (S, 309) bestimmten Neurotom in transversaler Rich- 
tung die Fasern des Pons, welche an der Vorderfläche zunächst der Schädelbasis 
verlaufen, so entstehen klonische Krämpfe säramllicher Streckmuskeln des KSr- 

»pers, wodurch außer Opisthotonus mit Zu rück werf ung des Kopfes ein sehr eigen- 
tümliches Aussehen der Extremitäten bedingt wird [W. Krause). 

Emlnentia quadrig'emitta. 

Colliculi anteriores s. Corpora quadrigemina auteriora. Sie sind viel größer 
als die posteriores, ihre freie Flüche ist fast gerade nach oben und etwas nach 
vorn gerichtet, ihr hinterer Kand wird von den GroßhirnhemisphSren nicht 
bedeckt (Fig. i19. — Fig. 120 Eq, S. 290). 

Colliculi posteriores s. Corpora quadrigemina posteriora. Ihre freie Flüche 
ist nach hinten gerichtet. 

Aquaeductus Sylvit ist weil. 

Die Länge und Breite der Emlnentia quadrigemina betrügt ca. 1 1 mei; nach 
L anderer Angabe {4Si] in der Medianebene nur 7,35 mm, wobei jedoch auf die 
^» steil abfallende Hinterlläche des Colliculus posterior Hücksicht zu nehmen ist. 

Kleinhirn^ Cerebellum. 

Das kleine Gehirn ist durch einen Zwischenraum , in welchem die Eml- 
nentia quadrigemina von oben her sichtbar wird, vom Großhirn getrennt. Es 
ist im Verhältnis zum Großhirn stark entwickelt; sein Gewicht beträgt 3,2 g 
und verhall sich zu demjenigen des Großhirnes genauer wie 1 : 2,8 — 3,1. 
Seine Lange von vom nach hinten beträgt 9 — 14 mm; seine Breite (6 — 36mm 
{45i]. Das Cerebellum hat deutliche Gyri und besteht aus dem Vermis und 
zwei Hemisphären. 
^P Beim Hasen ist das Verhüll nis zwischen Groß- und Kleinhirn wie 6: t [/52\. 

^k Kr.uee, Anitomip dps KMini-hens, 2. Autlage. V^ 



Hemisphären. An Jeder Hemisphäre sind vier Hauptlappen zu unleN 
scheiden : Lobus sitperior anterior ; Lobus superior posterior und inferior po- 
sterior, die zu einem LobUS posterior s. superior posterior sicii vereinigen, 




JTfl Huanpinm n&sile. <>i CuDcha IpostBrioi) medü. Ci Concha'piiBterior) SDpetiüT. Ci Conclu IpDstsmrl 
infarlor. £a Lobna oltactoriUE. (?(; Corpus callDBnra. F HAU« des dritten Vsntrikels. £g EnlmeIltilqIlldri' 
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Bon'acliBa Oigu, tob du Pars medimlia des Uamua paliitiniu dsb. inteimuilluia DiüBcblasasn. 



weil der Suicus horizontalis nur flach ist (Fig. H6, S, 286); tofrws tn/en'or 
■anterior, der unter dem Lobus superior anterior liegt. 

Plocculus s. Lobus posterior. Am auffalligsten ist die starke EntwickeluDg 
und Lage der Flocke (Fig. H9 F, S. 288. — Fig. 122 F, S. 293), welche die 
Fossa mastoidea oss. temporum aäsfullt. Sie erinnert in beiden Beziehungen 
an das Vogelhirn. 

SämmtÜche kletaerea Ableilungen der Hemisphären uad des Wurmes kaon 
man nach Loewe [453] wie beim Menschen deutlich unterscheiden. 

Die Lage des Plocculus erinnert au das Vogelhirn (457) . Nach anderer 
Angabe [458] ist jedoch außer dem hier sogenannten noch ein eigentlicher Ploc- 
culus an seiner gewöhnlichen Stelle , nämlich an der lateralen Außenfläche der 
Uedulla oblongata vorhanden, jedoch von sehr zarter Beschaffenheit. 

Zerstörung der Flocke des Cerebellum. Will man dieselbe isoliert ausführen, so 
kann man einfach eine Nadel ! — 3 mm hinter dem Heatus auditorius e:<(erDUs 
osseus in horizontaler Hichtung oder schräg vorwärts einstoßen. Die Tiefe der 
Fossa mastoidea beträgt etwa 5 mm. Da im oberen Rande des Einganges der 
Possa mastoidea oss. temporum derCanalis semicircularis superior verläuft (S. Mi], 
so wird bei einer operativen Zerstörung des letzleren fast unvermeidlich die 
Flocke des Cerebellum verietzt. Hit dieser Fehlerquelle sind die bei Kaninchen 
und Vögeln ausgefübrlen Durchschneidungen dieses Bogenganges bebaflet. Auf 
die hieraus resultierende Fehlerquelle ist (bei der Taube) bereits früher aufmerk' 
sam gemacht worden {868). — Vergl. S. iSi. 
Vermis. Der Wurm ist groB im Verhältnis zu den Hemisphäreo, li^t 
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mit seiner oberen Fläche in demselben Niveau riiil derjenigen der lel/teien ; 
eine Falx eerebelli feliU dem Tentorium cerebelli. 

Crura cerebelli. Die Crura cerebelli ad emineDliam quadrigeminam 
bieten niclits besonderes; die Crura (.'erebelli ad pontem sind verfaul loisinäßig 
schwach; über die Crura cerebelli ad medullani obloogatam s. S. 286. 

Eaistirpation des Cerebellum. Durch einen LUogsschnitt wjr<l die Haut am 
üinlerkopr in der MedianÜDie gespiilleo , die Muskulatur der Quere pach teilweise 
getrenat, mittels der Knocheuzaage ijer Schädel erötfnet. Man hUlt sich der Blu- 
tung wegen unterhalb des Siiuis transversus (4/, S. 508). Man kann das ganze 
Kleinhirn oder eine Hemisphäre oder den Vermis oder Teile derselben mit Messer 
und Schere abtragen. Blutungen werden durch Feuerschwamm gesljllt. SO^u 
der Tiere starben bald [669). — Vergl. a. 44, S. 508 n. 540, 606, sowie 72S. 

^_ Größere Verletzungen des Vermis posterior können Diabetes erzeugen {708, 

■ s. 44, S. 55f). 

r DuTchsckneidiing des Crus cerebelli ad pontem. Ohne Eröffnung der SchSdel- 

höhle; von vom her. Man benulzt ein stülilernes Me.iserchen (Kig. ISO, welclies 
vom zugescharrt ist. Dasselbe 

belindet sich an einer slähler- '^' 

nen Schraube von B cm Länge, ^ ^....m/ftrimnninriinunnmmMiFnumiiiiiimiiiiiiiiiiif^ 
t,5mmDicke, die eine durch- "■^^^^^"'llf"''^^ 
bohrte kreisförmige stählerne Nei|[„toiu i„ii Iipul-piiJ'T Jot iijudKritr ist KpfEi'Uäaeu 
Platte trögt, in deren zentraler 

Bohrö&'nung sich die zugehörige Schraubenmutter belindet. Mittels der Platte kann 
die Tiefe bestimmt werden , his zu welcher das Instrument in den Schädel ein-- 
driugen soll, wonach die Schraubenmutter eingestellt wird. Die Schraube selbst 
sitzt an einem vierkantigen hölzernen Grifl , dessen eine Fläche mit einer weißen 
Harke versehen ist , um die Lage der Messerschneide innerhalb des Schadeis er- 
kennen zu können. £inslich wie bei der Durchschneidung des N. ophthalmlcus 
{». N. trigeminus, S. 309); das Messer wird ein wenig weiter rückwärts gerich- 

Ptet {459). 
Bei dieser Operation von vorn her wird der Pedunculus cerebelli ad pontem 
sehr häufig verfehlt und man trifll nur die Hemisphären des Kleinhirnes {460], 
Infolge der Durchschneidung treten Rotationsbewegungen um die Längsachse des 

Die Vela medullaria anierius und posterius sind verhältnis- 
mäßig dick. 

Die mikroskopische Beschailenheit des Cerebellum bietet nichts vom Menschen 
abweichendes {464). 

Grolshirn, Cerebrum. 

Das GesamtgehirD wiegt ca. 9 g; sein Gewicht verhüll sich zu dem des 
Körpers wie 1 : 150— 142; bei viertägigen Kaninchen ist das Verhälluis wie 
1:52—32—31 (beim erwachsenen Menschen wie 1:35) ~ s. H5 u. -ffi2. 
— Der feste Rückstand beträgt 21,4% (77/). 

Das Gewicht des Großhu-nes beträgt 6,8 g; seine Länge .12 mm, seine 
grüßte Breite 27 mm. — Der Ätherextrakt betragt SlYn, vvährend das 
Hüekenmark nur 9% liefert [4SS]. 
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Basis des grofsen OeUmes. 

Pedunculi cerebri. Dieselben sind stark entwickelt; eine Substantia 
nigra ist nicht zu erkennen. — In Betreff des Tractus peduncularis trans- 
versus s. Substantia perforata media. 

Der feinere Bau der Haubeoregion ist gelegentlich untersucht worden {480)j 
woraus hier einige Unterschiede gegenüber dem Menschen hervorzuheben sind. 

Die obere Trigerainuswurzel ist stark entwickelt, die Ganglienzellen des 
Locus coeruleus und der Substantia nigra sind ungefärbt. Das Haubenbündel des 
Ganglion habenulae , sog. Meynert'sches Bündel S. 295, ist stark entwickelt, ent- 
springt aus der Lamina perforata posterior s. Ganglion interpedunculare, verläuft 
schräg dorsalwärts und nach oben zum Ganglion pedunculi conarii s. habenulae ; 
diese beiden Ganglien sind ebenfalls stark entwickelt. An Stelle eines Nucleus pe- 
dunculi cerebri s. Corpus Luysii existiert nur eine dünne, undeutlich begrenzte 
Ganglienzellen-Anhäufung. 

Über die allgemeinen Vorsichtsmaßregeln bei Operationen am Gehirn s. 44, 

Durchschneidung des Pedunculus cerebri. Man sucht am skelettierten Kopf den 
entsprechenden Punkt auf, durchbohrt den Schädel und eine Hemisphäre des 
Großhirns mit einem nadelartigen Instrument und schiebt letzteres so weit nach 
der Medianlinie vor, daß das Instrument beim Niederdrücken während des Heraus- 
ziehens die beabsichtigte Verletzung oder die des Thalamus opticus ausführt, 
worauf Man^gebewegungen eintreten {436, S. 342). Man kann auch von oben 
und vorn her einstechen [475). Am besten fällt die Einstichstelle in den Schädel, 
wenn durch Reizung Kontraktionen der Harnblase eintreten sollen, ungefähr 2 mm 
neben der Medianlinie, 5 mm vor der Protuberantia occipitalis externa in die Ver- 
bindungslinie der hinteren Ränder beider Meatus auditorii extemi. Das kleine 
Gehirn wird dabei hinter den CoUiculi posteriores der Eminentia quadrigemina 
durchbohrt. Die Tiere bleiben nicht lange am Leben {474) . — Man kann auch 
das Os temporum anbohren, um das Neurotom einzuführen {706). — Über Folge- 
zustände im Magen und Darmkanal vergl. 692. 

Wird der Schädel dagegen an zwei Stellen, 4 mm lateralwärts von der Me- 
dianlinie , 9 mm vor der Protuberantia occipitalis und 4 4 mm weiter nach vom 
durchbohrt, und führt man dann durch jedes Loch einen Kupferdraht bis auf die 
Schädelbasis, so entsteht bei Induktionsschrägen Verengerung aller Körperarterien 
{475) . 

Manegebewegung -Operation, Schnitt in der Medianlinie durch die Kopfhaut, 
Bloßlegung der Schädelnähte. Durchbohrung eines Scheitelbeines an seinem vor- 
deren oberen Winkel an einem Punkte, der von der Sutura sagittalis und coronaria 
ziemlich gleich weit, etwa 2 — 4 mm entfernt ist , mittels einer kurzen , scharfen 
Stahlspitze. Einführung einer sehr feinen Staarnadel, deren schneidende Ränder 
nach rechts und links gerichtet sind , in senkrechter und etwas mehr nach vorn 
geneigter, oder in etwas nach hinten und medianwärts geneigter Richtung bis auf 
die Schädelbasis ; eventuell Bewegung der Nadelspitze nach rechts und links. 
Verletzung des vorderen Endes des Thalamus opticus im ersten Falle; des 
Tuber cinereum und der benachbarten medialen Partie des Pedunculus cerebri im 
zweiten Falle. Im ersten Falle (Verletzung des vorderen Teiles des Thalamus) 
findet Man^gebewegung nach der verletzten (Magendie), im zweiten (Verletzung 
des hinteren Dritteiles des Thalamus oder der Pedunculi cerebri nach Longet) nach 
der unverletzten Seite statt {476). 

Epilepsie. Künstliche Erzeugung von Epilepsie ist beim Kaninchen noch nicht 
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gelungen. — DieErscheinuagen bei Vergiftung milBlausUuro haben viel Ähnlichkeil 
mil einem eplleplischen Anfiille, der allerdings mit dem Tode endigt {4SS) . 

Substanlia perforata media s, l.amina perforaln posterior s. Gang- 
lioQ inlerpeduneulare [Gudden — vergl. 6^3). Aus derselben Irelen be- 
trächtlich nach vorn von dem Vorderrande der Brücke die Nn. oculomotorü 
hervor (Fig. 1S2 ///) ; sie liegt zwischen den Bulbi fornicis und dem Pons, 

Tractus peduncularis transversus {464) s. Fascio pedoncolare traverso 
{46S) . Von der Substantia perforata media entspringt jederseits ein schmaler, 
oberflächlicher weißer Markslreifen (Fig. 124 7"*', S.295), weicherden Pedunculus 
cerebri au dessen lateraler Seite umwindet; aufsteigend gelangt derselbe 
»wischen das Corpus geniculatum mediale und den vorderen Rand des Colli- 
culus anterior eminentiae quadrigeminac Pie. 122. 

und endigt im Tuberculura posterius tha- 
lami optici [453). 

Der Traclus peduncularis traosversus 
soll Opticusfasern zur Medulla obloogata 
führen [464). 

Nach anderer Angabe konnte derselbe 

mit einer Linieren sensibeln Wurzel des N. 

OCulomotorius zusammenhängen (vergl. J9, 

S. 736), was jedoch bestritten wird {64i). 

Tuber cinereum (Fig. 132 Tc) hilagt 

durch ein dickes Infundibulum mit der Hy- 

pophysis cerebri zusammen. 

Hypophifsis f ereöri(Fig.1S3. — Fig. 
ISOffc, S. 890. — Flg. 1S8A, S. 298) ist 
5mm lang, 3 mm breit und hoch , besieht 
aus einem hinleren grauen iind einem vor- 
deren, mehr weiß-rötlichen Lappen (Fig. 
123i>). 

Chiasma opiicum (Fig. 122 CA). 
Sein hinterer Rand wird von der Commis- 
mra arcuata s. Tractus Ihalami Iransveraus 
begrenzt, die nicht dem Chiasma selbst 
angehört, soudern als weißer querer Mark- 
streifen von einem Corpus geniculatum 
I^Dediale zum entgegengesetzten zu verfolgen ist [4S3). 
ft Die Commismra inferior des Chiasma nach Gudden {484, S. 716) liegt am 

L' oberen hinteren Hände des Chiasma , ist nur experimentell nachweisbar, InGofem 
K sie nach Exstirpalion beider Augäpfel beim neuge- Fig. 12». 

I borenen Kaninchen persistiert. j 

W In jedem N. opiicus soll ein gekreuztes und ein i'C9 

viel kleineres ungekreuzles Bündel enlhallen sein; Hjpsphyeis csreiiri yon uteni- 
ersteres versorgt den oberen, unteren und den me- "*''" ^'"tippan.' *"**'" 
dialen, letzteres nur den lateralen Abschnitt der Re- 
tina, von diesem aber auch nur etwa den vierten Teil [SSO u. 644). 

Tractus optici. Sie sind entsprechend der relativen Größe der Au^eiv 
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stark entwickelt, nehmen einen großen Teil der Gehirnbasis ein. Der Tractus 
entspringt vom Corpus geniculatum laterale des Thalamus opticus, sein 
Hauptzug aber kommt vermittels des Tuberculum posterius thalami, welches 
diesem Tractus die weiße Farbe seiner Oberfläche verdankt, vom GolHculus 
anterior eminentiae quadrigeminae. — Der Tractus krümmt sich abwärts, 
dann nach vorn, umgiebt den Pedunculus cerebri, durchkreuzt sich voUständig 
mit dem der anderen Seite im Chiasma opticum (Vergl. 703)» 

Substantiae perforatae laterales s. anteriores. Sie liegen jeder- 
seits zwischen dem Chiasma opticum und dem hinteren Ende des medialen 
Randes des Gyrus rectus. 

Trigona olfactoria sind wenig deutlich: am hinteren Ende der Unter- 
fläcbe des Stirnlappens wurzelt in letzterem jederseits der Tractus Olfaktorius^ 
(Fig. 122 To S. 293), ein breiter im Sulcu« olfactorius des Stirnlappens ge- 
legener weißer Markstreifen (vergl. S. 300). 

Innerer Bau des grrofsen Oehlmes. 

Ventriculus tertius. Derselbe stellt auf dem Durchschnitt eine enge 
Spalte dar (Fig. 120 V, S. 290). 

Thalami opt ici. Jeder derselben ist 1 1 mm lang, seine größte Breite be- 
trägt hinten 9 mm. Die Achse seiner größten Länge ist schräg nach vorn und me- 
dian wärts gerichtet. Auf der oberen Fläche sind hinten das stärk entwickelte 
und hervorragende weiße Tuberculum posterius (Fig. 124 Tp, S. 295) s. Pul- 
vinar s. Corpus geniculatum laterale s. posterius [454, S. 25), vor demselben 
das viel kleinere rundliche graue Tuberculum medium s. posterius, welches 
dem eigentlichen Körper des Thalamus entspricht, und ganz vorn das noch 
kleinere grauweißliche Tuberculum anterius zu unterscheiden. (Vergl. über 
die mikroskopisch trennbaren Kerne des Thalamus 574, S. 670.) Am medialen 
Rande der oberen , dieselbe gegen die mediale Fläche abgrenzend , verlaufen 
dicht aufeinander folgend: der Pedunculus conarii, jenen Rand bildend, la- 
teralwärts davon der Nucleus pedunculi conarii und die Taenia thalami optici 
(s. Conarium, S. 295). 

Die Stria Cornea s. terminalis ist wenig gebogen, (über ihren Zusam- 
menbang mit Fasern des Septum pellucidum vergl. S74, S. 666). 

Jeder Thalamus ist mit einem Corpus geniculatum mediale (Fig. 424 Cg 
S. 295) und laterale ausgestattet. 

Die Corpora geniculata mediale und laterale s. internum [4ö4) sind klein, 
namentlich das erstere, verhallen sich übrigens wie beim Menschen. Sie 
liegen hinter und unter dem Tuberculum posterius, werden von letzterem 
überragt und stehen durch die Brachia conjunctiva anterius und posterius mit 
den Colliculi anterior resp. posterior der Eminentia quadrigemina in Verbin- 
dung. 

Die Dimensionen des Thalamus giebt Forel [454 j S. 49) in mm folgender- 
maßen an : 

Länge in sagittaler Richtung von der Columna fornicis zum vorderen 
Ende der Eminentia quadrigemina 5,5 



Unge des iatenilen Randes voa der Columoa fornicis big iaiin vorderen 
hEnde des Tiiberculura posterius (welches Forel tvr das Corpus geniculatum 
|lalerale Mit) 5,& 

Größte Länge incl. des Tuberculum posterius 7,5 

Breite von der Commissurü posterior bi« n r CiiQdi corporis slriali 6,5 

Größte Länge des Tuberculum posterius 3,5 

Breite des Tuberculum posleriuf. 2,75 

Größte Länge des Corpus geniculatum latirale (welches tnrel für das 
^mediale hält] 4,5 

fireile des Corpus geniculatum laterale 3,0 

Vor dem Thalamus opticus zwischen demselben und dem I orpus sirialum 
■liegt eine Stelle . bei deren Verletzung mHonliche Kaninchen emen grunzenden 
[Ton, wie sonst in der Brunst zeit, boren lassen {466) Übrigens ^eben auch Weib- 
sen in der Brunst einen ähnlichen Ton von sich {467) . 

Ausschließlich auf Grund experimenteller Untersuchungen (s. Großhirn- 
¥iode, S. 303) lassen sich ein vorderer, mittlerer, lateraler und hinterer Kern 
■' unterscheiden [468], außerdem ein Tuberculum posterius s. Pulvinar, 

Corpora striata sind bedeutend entwickelt (ahnlich wie bei den Vö- 
geln), nehmen einen großen Teil der Großhirnhemisphären ein ; jedes ist 1 4 mm 
lang, die größte Breite betragt 5 mm. Über den Nuclews lenliformis siehe Com- 
nilssura anterior (S. 296) . Derselbe besieht aus nur zwei Gliedern, einem me- 
dialen, mehr weiß gefärbten und einem lateralen peripherischen, vorwie- 
gend grauen Abschnitt [f!06, S. 206). 

Über einen sog. Nucleus cursorius im Streifenhiigel s. 606. 
Commissura posterior s. posterior inferior ist wenig entwickelt. 
Conarium s. Gl. pinealis [Fig. 124 C) ist graubräunlicb, von zylin- 
drischer, am vorderen Ende ein wenig zugespitzter Gestalt, 7,ß mm lang, 
0,5 mm breit und dick; enthält keinen llimsand 
{ß46). Dasselbe erfüllt die Furche zwischen den Fig.isj, 

Golliculi anteriores eminentiae quadrigeminae, liegt 
längs der V, cerebri magna, gewöhnlich an der 
rechten Seite derselben, besitzt zwei stark enl- 
wiekelle Pedunculi conarii s Gl. pinealis s. Tractus 
reeti [453]. Dieselben hangen hinten 'durch eine 
Commissura pedunculorum cotiarii s. posterior su- 
perior Ihalami {4S3) in der Medianebene zusammen 
Von da ei-streeken sie sich nach vorn, um sich in 
der voi-deren Gegend des Stratum zonale thalami 
optici zu verHeren. Lateralwdrts werden sie jeder- 
seits von der etwas gebogen von vorn nach hinten 
und lateralwarts verlaufenden Taenm Ihalami 
optici s. Tractus lateralis begleitet, die hinten mit 
der Commissura pedunculorum zusammen flieBl Die 
Taenia wird vom Peduneulus durch einen schmalen Siicifen urauer SubiUn/, 

tucleus peduticitli connrU s. Ganglion hahemilae getrennt. 
Taenia thalami optici, der Nucleus pedunculi conarii und der Peduncu- 
Ids conarii zusammen sind als Eminentia medlalis a. Tuberculum inlernuni llia- 
^ini optici (453) bezeichnet worden. — Das Haubenbiindel des Ganglion hübe- 
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nulae von Meynert oder das Meynert'sche Bündel von Forel [480) entspringt in 
der Substantia perforata media (S. 293), verläuft schräg nach oben zum Ganglion 
pedunculi conarii. Über die Faserkreuzung der Golumnae fornicis und die Radix 
descendens fornicis oder das sog. Vicq* d*Azyr'sche Bündel, s. 574, S. 660, 691, 
694 u. 695. 

Das Conarium enthält doppeltkonturierte Nervenfasern und bräunliches 
Pigment. 

Luys (470) hat den Querschnitt der Pedunculi conarii für das nach seiner 
Angabe paarig vorhandene, resp. aus zwei getrennten Hälften bestehende Organ 
genommen , letzteres selbst aber ganz übersehen. Nach Tiedemann {474) , dem 
Longet (472) folgt, wäre das Conarium klein und rund. Jedenfalls können diese 
Autoren das Organ niemals gesehen haben. 

Commissura mollis nimmt fast die Hälfte des dritten Ventrikels ein. 

Commissura anterior ist stark entwickelt, erscheint als weißer 
Strang an der vorderen oberen Seite der Lamina terminalis des Tuber cine- 
reum , geht in horizontaler Richtung nach beiden Seiten lateralwärts fort, um 
dann nach kurzem Verlauf durch die am meisten nach der Medianebene hin 
gelegenen Teile des Corpus striatum mit ihrer Hauptmasse in einem nach oben 
stark konkaven Bogen nach der Gehirnbasis abzubiegen. Dort weichen die 
Fasern allmählich mehr auseinander, gelangen aber sämmtlich in den Lobus 
olfactorius und kleiden die Wandung seines Ventriculus aus. Schon vorher 
jedoch, so lange die Commissura anterior als rundliches Bündel in dem Corpus 
striatum verläuft, zweigt sich ein feiner, ebenfalls rundlicher Arm von der 
Hauptmasse der Commissur ab , der als isoliertes Bündel durch den Nucleus 
lentiformis (corporis striati) zu verfolgen ist , welcher Teil des Corpus striatum 
unterhalb einer mächtigen weißen Fasermasse liegt , die der Corona radiata 
angehört. Dieses Bündel zieht dann in der Richtung gegen den Lobus tempo- 
ralis cerebri, in den es von vorn her eintritt; hier scheint es sich jenen großen 
Fasermassen anzuschließen, welche die laterale, vordere und hintere Wand 
des Seitenventrikels bilden [469, — Vergl. 574, S. 655, u. 575 sowie 576. 

j,. J25 Fornix, Derselbe bildet ein Dreieck, 

dessen Basis nach hinten sieht. 




Die Radix descendens fornicis oder 
dessen aufsteigender Schenkel nach Meynert 
wird auch als Vicq' d*Azyr'sches Bündel 
bezeichnet (480) . 

^ ^ ^ ^ Bulbi fornicis s. Corpora mamil- 

S«t!;ttorr,'esell."Cg?'^«H^^^^^ laria (Fig. mB). Sie liegen dicht neben 

unlranrch" filll'^twÄffiSde^spStflä: der Medianlinie und sehen , so lange die 

trennt. /// N. ocniomotorius. p Pedun- pi^ mator uicht entfernt isi , wie ein ein- 

CnlU8 COTOuTl. 

ziger rundlicher Hügel aus (Fig. 122 -ß, 

S. 293). Sie werden deshalb öfters für unpaar gehalten (453 u. 470, Fig. 3). 

(über den mikroskopischen Bau des Bulbus fornicis s. 574, S. 692, und 6431) - 

Septum pellucidum ist wenig entwickelt, der Ventriculus septi pellucidi 

7 mm lang. (Über den Verlauf der Fasern des Septum vergl. 574, S. 660.) 

Corpus callosum. Der Balken ist 13 mm lang, reicht nicht weit nach 
biDteD (Fig, i20 Cc, S. 290), besteht aus zwei Schichten von Fasern, welche 
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gegen die GroßhirDhemisphüren HufsteigcD, resp. zum Corpus striatum und 

Thalamus opticus sich abwärts wenden. 

Loene [453] lieferle eine delaillierlo Beschreibung eines schrägen Gehirn- 
durchschnittes , in welcher jedoch der Balken nicht erwübnt wird , auch die Ab- 
bildung [453, Fig. i) läßt keine weiteren Aufschlüsse eDlnehmen. 

Venlriculi laterales sind weit, das untere Hörn und das Cortiu Am- 
monis (Fig. 126^1) slark entwickelt, letzteres 10 mm breit; das hintere Horo- 
fehlt; das vordere setzt sich in den Venlriculus lobi olfaclorii fort. 

Offnet man den Seiten venlrikel. so füilt fainterw<irts das kolhig aus- 
sehende Cornu Ammonis (Fig. 136 A] in die Augen; vor demselben liegt der 
Streifenhügel. Die graue Substanz der Fascia denlata setzt sich längs der 
Fimbria resp. des Crus fornicis fort und eireicht die Medianliuiß (sog, Gang- 
lion Tarioi) . — Eine delaillierte Beschreibung der Zusammen roll ung des Am- 
monshornes s. 4S3; über den Faserverlauf in der Fascia dentata S74, S. 636. 

Corpora medullär ia (hemisphar. cerebri]. Ober den Faserverlaufs. 
S74, S. 649. 



Ob«rfl3chc der Homlsphttren des grotsea Oehirnes. 



^Kr Das groBe Gebirn ist hinten breit, lijuTt uach vorn beinahe spitz zu, was 
demselben eine ausgesprochene Ähnlichkeit mit dem Vogelgehirn giebt, die auch 
an dem Schade! hervortritt (s. allgemeine Osteo- 
logie S. 136). Von der Seite gesehen erscheint das Fig^i^n. 

Gehirn von oben her stark abgeplattet. Die Hemi- 
sphären sind annähernd kegelfürmlg; ihre Ober- 
Däche ist glatt, zeigt kaum Spuren von Windungen. 
Ebenso sind an ihrer Masse keine bestimmt abge- 
grenzten Lappen unlerscheidbar. Man kann diesel- 
ben jedoch zur besseren Orientierung in drei Haupte 
läppen leiten. 

Lobus frontalis s. anterior. Stirnlappen, 
Frontallappen oder Vorderlappen (Fig. 126). Der 
Stirnlappen ist nach vom zugespitzt, stellt die 
Spitze des Kegels dar, welchen das Großhirn bil- 
det, endigt etwas oberhalb und hinter einer Linie, 
welche die beiden Pupillenmitleipunkte verbindet, 
und reicht bis an die Einschnürung, welche das ^junJ^Diiitoi' Ät^roJbieriisn" 
hintere in den Traclus olfactorius übergehende Ende K"öffnM. vom 5'^^^°'°' *Y F"r" 
des Bulbus olfactorius darslelll- Auf der unteren' m.niiUeiii'conni AmmoniB. 
Flache verläuft in sagittaler Richtung ein Sulcus olfac- 
torius, worin der Traotus olfactonus ruhl(Fig. 1 22 To, S. 293) . MedianwSrts von 
letzlerem erstreckt sich ebenfalls in sagittaler Richtung der Gijrus reclus, late- 
ralwarts vom Tractus der Gyrus frontalis medius. Dieser wird lateralwSrts von 
einem sagittalen Sulcus frontalis begrenzt, der in den Sulcus collaleralis nach 
hinten sich fortsetzt, den vorderen Teil der V. collaleralis cerebri enthält und 

y .4en Sulcus triradiatus s, cructalus des Menschen vertritt. Laleralwärts folgt auf 
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ili'ii Sulrus fniulalU der (.■(/'■"." fn>»ttilis inferior, der aber nur anf der nntmn 
l'liirlit' des Sliriilii)))ieus zii crkonneu ist. Demi die Fmco Sgrfrw besdulnkt 
Kii'h utif i-iuc lliirlif Gnibc. welche auf die obere Fläche des Slinklappms Ai 

leichte Einknimiif fain- 
llberreieht Tl;. 428: im. 
übrigen isl die leti^c- 
nannle Flftcbe ^tt. Jener 
Fossa fehlt also ihr Budds 
anterior des Xensdieii : 
sie markiert indessen dir 
Grenzlinie des Stimlap- 
pens nach hinten. 

In den GjTi reclos. 
froDtalis medius uod io- 
ferior fiolleo drei $og. Cr- 
oder Ringwiadungeo «ie- 
derzufinden ^ein tä5_; 
vergl. jedoch über lettlere 
39, S. 813. 

Lobus olfacloriut 
''"üii «ii'i'iel rill«"»'»»"«'-!" 'Vr"''J'-»i'"''i''"Vii"t!»"™' s. Processus mamillaris 

cerebri ragt als kolb^er 
Viirspiinit! \h'n!. Mi li>. S. iS>3. — Fij:. IST to. — Fig. f28 Lo), untwder 
N|iiU(^ i|i;K Stiriihi|i|ieiis UiK-h \()ru. innerhalb des Os frontis. Sein hinteres 
l'jiili! Iir(!l linier ilerii oberen Knile des Sinns frontalis. Im Innern findet sirh 
»iim mit den Seiten veiilriLeln in Verbindunj; stehende Htfhle: der Ventrieulia 
l<,l,i ulfurlorii. 

Vom hiniefcii Kiide des l.obiis ^eiehl der Tractus olfactorius nach hlolen 
». H- :tOO. 

Dttrselhe kann sidi ausnahmsweise fast sogleich nach seinem Anfang in dia 
llirmlriilo verkriechen ill . 

(Hier den feineren Bau des l.ubus olfarlorius beim Kaninchen s. 478. 

Wu/6i olfactorii accesmirii sind i nun laiipc Nebenbulbi {484), die zwiscli«D 
ijer Ihisis iliw Bulbus olfaclorius und dem vorderen Ende der Grofihirahemisphire 
jt-derseilH neli'^en sind. 

I.iiliiis Icniporalis. Subläfelappen, Tem|>oral läppen. Ist noch amdeul- 
|ii:hNlon »bf^egrenzt (Fig. 122 AI, S. 893), niftt nach abwllrts. Laleralwärls ne- 
lidii Hinnetn vorderen Knile wurzelt das hintere Ende des Tractus olfactorius; 
Über Heine untere h'liiehe zieht der Suicus collateralis, welcher sich nach vora 
aiirih<ti Slirnliippen erstrockt und die V.collaleralis cerebri enthalt. Durch deo 
HiiieiiH xurfllllt die ünterlliiche des Schlilfeliippens in zwei Abteilungen. Die 
iiieiliide iHt der (lyruM hip|iiiriiiiipi, Ilakenwindung, die laterale entspricht dem 
mrileran Toih^ der vereinigten (ijri occipilolemporalis medialis s. lingualis 
ur ' Ipltotenijiüntlis lateralis s. fusiformis des Menschen {4S3). 

• der Delnir-htiinii von der laleniion Seile her erscbeint der vom Sakus 
li« medianwlirts bugrenzle laterale Teil des Stirn- und Schläfelappens ab 




der Lobus pyrifoTiiiis 



ein kontinuirlicher, hinten koibig angeschwollener Lappen 
^'genannt worden isl (Slieda, S89, vergl. 484). 

Lohns parietalis s. posterior, Scheilellappen oder Hinterlappen- 
Ohne irgend eine Grenzlinie gehen Slirnlappen und Schlyfelappen in den 
- windungslosen Seheilellappen über. Derselbe liegt über dem Lobus leinpora- 
lis, bedeekl nach hinten den Colliuulus anterior 
eminenlise quadrigeminae, dessen hintere Partie Fig. im. 

jedoch, am herausgenommenen Gehirn von oben 
gesehen, frei liegt [Flg. 128); der Scheite Happen 
endigt unter dem hinteren Bande des Os parietale. 

Der Lohns posterior stellt die Hauptmasse des 
Großhirnes dar und entspricht der letztereo beim 
Menschen. 

Am hinteren medialen Ende desselben markiert 
sich durch eine ilache, auf der oberen und hinteren 
Fläche des Lappens sichtbare Furche die Abgrenzung 
von dem rudimentären Hinterhauptslappen, 

Lobus occipitalis. Hinterhauptslappen. Oc- 
cipilalhirn. Ein eigentlicher Hinterhauptslappen 
fehlt dem Kaninchen ebensowohl wie das Cornu 
posterius des Seiten Ventrikels. 

Wenn man in dem Hinterhauptslappen des Men- 
schen die centralen £ndigungen des N. opticus suchl, 
so harmoniert dies wenig mit dem relativ kolossal 
großen Auge des Kaninchens. Hiermit stimmen we- 
nigstens die experimentellen Resultate von Goltz [479] 
am Hundegehirn überein. Eher würe die geringe la- 
telligenz des Tieres damit In Verblndutig zu bringen. 




Betrat^litaDg des Gehirnes von oben. 



Oshlni und JUdalln oblountB 
inaDben. ^aLobiDlRKtoTÜdes 
nuCfii Oebims. Cqp Crtllioiill 
pustariacsB «üiHlrigaiiiiiiae. F 
tlocenlna tereboUi, ier jo Sei 



Als Kwei kolbenförmige Anschwellungen ragen aichboflndei. n Nueud riwi (>. 
an der Spitze der Slirnlappen die beiden Lobi ol- s. ffisi- 

factorii (Fig. 128 Lo), hervor. Parallel der Fissura 

longiludinalis cerebri verlöufl auf der übrigens windungslosen Großhirn- 
hemisphäre der Sulcus longiludinalis cerebri in sagittaler Richtung. Der la- 
terale Rand jeder Hemisphäre zeigt eine leichte hintere Einkerbung, welche 
der Fossü Sylvii entspricht und den Stirnlappen vom Schläfelappen abgrenzt. 
Die vordei-e Einkerbung bezeichnet ungefähr die Grenze zwischen der vor- 
deren und hinteren Hälfte des Slimlappens. Der mediale Rand jeder Hemi- 
sphäre isl geradlinig, am Hiuterrande zeigt sich mediaowärts der Lobus occi- 
pitalis als eine leichte, den Colliculus anterior eminenliae quadrigeminae 
überlagernde Hervorragung. Am hinteren Ende der Fissura loDgitudinalis 
erscheinen die von vorn her größtenteils überdeekten Colliculi anteriores, da- 
hinter in Verkürzung die Colliculi posteriores der Eminentia quadrigemina ; 
in der die beiden vorderen Hügel trennenden Sa gittal furche liegt das Co- 
narium. Auf den hinleren Rand der Gollieuli posteriores lagert sich das vordere 
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Ende des Vermis superior. Die Längsachsen der Kleinhirnhemisphären sind 
etwas schräg medianwärts und nach vorn gerichtet; ihre vorderen Enden 
springen daher ein wenig vor und es korrespondieren die Lobi superiores an- 
teriores der Kleinhirnhemisphären dem leichten Einschnitt, welcher die late- 
rale Grenze des Hinterhauptslappens gegen den Schläfelappen markiert; 
zwischen Groß- und Kleinhirn schiebt sich jedoch das Tentorium cerebeili. 
Am weitesten nach hinten und lateralwärts gelegen, sind die oberen Flächen 
der Flocculi am Hinterrande des Cerebellum sichtbar, zwischen denselben er- 
streckt sich das Velum medulläre posterius. 

Die Rautengrube liegt nach Wegnahme der Tela chorioidea frei zu Tage. 
Man unterscheidet das untere, nicht sehr spitze Ende oder den Calamus scrip- 
torius. Ferner neben der Medianlinie jederseits den unteren Teil der Lamina 
cinerea sowie das Corpus restiforme nebst den medianwärts von letzterem 
aufsteigenden Funiculi cuneatus und gracilis. 

Betraehtnngr des Gehirnes von unten. 

Das vordere Ende bilden die keulenförmigen Lobi olfactorii (Fig. 127 lo, 
S. 298) , von welchen sich die mächtigen weißen Tractus olfactorii nach hinten 
fortsetzen; sie endigen an der Unterfläche der Spitze des Schläfelappens. 
Lateralwärts vor letzterer liegt eine flache Vertiefung, die Fossa Sylvii. Vom 
vorderen zum hinteren Ende der Großhirnhemisphäre verläuft ein wenig la- 
teralwärts konvex gebogen der Sulcus collateralis, welcher eine V. coUateralis 
cerebri (S. 271 ) enthält. Der Sulcus begrenzt den lateralen Rand des Gyrus hip- 
pocampi sowie den medialen Rand des Gyrus temporalis , welcher der dritten 
Schläfewindung des Menschen korrespondiert (453 , S. 9). An der unteren 
Fläche des Stirnlappens setzt sich der Sulcus als Sulcus frontalis fort, lateral- 
wärts von und parallel dem Sulcus resp. Tractus olfactorius; daselbst sind 
die Gyri rectus, frontalis medius und inferior sichtbar. Im Mittelteil des 
großen Gehirnes zeigt sich vorn an der lateralen Seite des Chiasma opticum 
jederseits die Substantia perforata lateralis und am hinteren Rande des 
Chiasma die Commissura arcuata. Hinter dem letzteren folgt das Tuber cine- 
reum mit dem Infundibulum und der Hypophysis , dann die Buibi fornicis 
und hinter denselben die Substantia perforata media, aus welcher die N. ocu- 
lomotorii herauskommen. Sie erscheinen beträchtlich nach vorn vom vorderen 
Rande des Pens, am hinteren Rande des letzteren die Nn. abducentes, am la- 
teralen Brtickenrande weiter nach vorn jederseits die Nn. trochlearis und tri- 
geminus, dahinter die Nn. facialis und acusticus. Hinter und unter der Brücke 
liegt das Corpus trapezoides, dessen Mitte von den Pyramidensträngen einge- 
nommen wird ; an dasselbe schließt sich die Medulla oblongata mit den late- 
ralwärts austretenden Nn. glossopharyngei , vagi, accessorii. Das obere Ende 
der Medulla oblongata wird durch den Beginn der am lateralen Rande des 
Pyramidenstranges jederseits in langer Reihe entspringenden Wurzelfäden der 
ISn. hypoglossi markiert (Fig. 122 XII, S. 293). 

Mikroskopische Anatomie des Gehirnes (u. Rückenmarkes). 

^\e detaillierte Darstellung der makroskopischen und mikroskopischen Anatomie 

nervösen Zentralorgane des Kaninchens hat Stieda [589) geliefert. Auf die- 
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le ist zu verweisen und nur einige Hauptdifferennen im Vergleicli zum Mensclien 
'sowie einzelne Messungsresultate werden hier hervorgehoben. 

Rück^mark. Die großen mullipolaren Ganglienzellen der Vordersüulen (Un- 
tersäulen, Slieda, 1870) haben 0,04 — 0,056, seilen 0,08 mm Durchmesser. 
Ganglienzellen mittlerer Größe haben 0,0ä — 0,04, die kleinsten, welche über- 
haupt vorkommen. 0,004 — 0,02 mm Durchmesser. 

Im Bereich des ganzen Uorsalteiles des Biickenmarkeg , auch wohl noch au 
den obersten Parlieen des Lumbalteiles, häußg jedoch nur im mittleren Abschnitt 
des Dorsalteiles, zeigen sich entsprechend den Nervenwurzeln leichte Anschwel- 
lungen, die höchstens '/is ^^^ Breite des Biickenmarkes betragen. Hiernach zer- 
fällt das Rückenmark in Segmente, was auch durch die histologische Untersuchung 
bestätigt wird (ßO/). — Vergl. über die Details der mikroskopischen Anatomie 
^— des Rückenmarkes S99, 600, 601. 

^^p MeduUa obtongata. Die Pyramidenstränge sind wenig entwickelt, die untere 

^B Olive (Nucleus basalis ineduUae oblongatae , Stieda) liegt jederseits größlenleils 
^Hdnedianwärls von den Wurzelbündeln des N. hypoglossus. Im Seitenstrange findet 
^m sich ein aus zerstreuten Zellen mittlerer Größe bestehender Kern [Nucleus lateralis 
^K medullae oblongatae, Slieda] . Weiler nach oben, nachdem der Zentralkanal sich 
^r in die vierte Hirnhöhle geölTnet hat , zeigen sich zahlreiche zerstreute Ganglien- 
zellen neben der Raphe [Kern der Raphe, Slieda] und ein großer, schärfer be- 
grenzter Zellenhaufen, Nucleus ambiguus (unterer Teil des Nucleus facialis, Stieda) 
lateralwärts davon. Vergl. 726. — Das Hespiratlonsbündel ist leicht zu konsta- 
^^ tieren, seine Durchschneidung hemmt die Respiration (727, vergl. .37, S. i] l), 
^B Potts. In der Gegend des Corpus trapezoides liegt die gut entwickelte obere 

^H Olive [Nucleus dentatus partis commissuratis , Stieda). Ein Nucleus pontis (Rem 
^V des hinteren Querwulsles, Stieda) liegt lateralwarts' neben den Wurzelbündeln des 
^■N. abducens. Der Äbducenskera ist vom Faciatiskern scharf geschieden, das Knie 
^B und der ganze Verlauf der Facialiswurzel leicht zu erkennen. Das Tubercuium 
^V acusticum zeigt zerstreute Ganglienzellen ; Striae medulläres der hinteren Acusti- 
^^ cuswurzel fehlen. Der mediale Kern der vorderen Äcusticuswurzel (lateraler Kern 
der vorderen oder unteren Äcusticuswurzel, Slieda) besteht aus multipolaren 
Ganglienzellen der größten Art von 0,04—0,06 mm Durchmesser, während die- 
jenigen des lateralen Kernes der vorderen Äcusticuswurzel nur 0,02 — 0,024 mm 
t messen. Im motorischen Trigeminuskeru sind die Ganglienzellen 0,04 mm groß, 
ebenso groß im oberen sensiblen Trigeminuskern (Trochleariskern, Stieda) und im 
Oculomolori uskern . 
Übrigens sind die Homologieea der einzelnen Kerne u. s. w. in der Medulla 
ohlongata und dem Pons keinesweges überall sichergestellt. Die Form der genann- 
ten Teile ist so charakteristisch, daß man an jedem Querschnitt auf den ersten 
Blick erkennt, derselbe rühre Jedenfalls nicht vom Menschen, sondern von irgend 

f. einem (kleinen) Säugetiere her. 
Eminmtia quadrigemina. Die der Substantia nigra entsprechenden Ganglien- 
zellengruppen sind nicht pigmentiert, sie haben 0,012-0,0(6 mmDurchmesser. — 
In jedem Colliculus anterior ist schon mit freiem Auge auf dem Querschuilt ein der 
Oberfläche paralleler weißer Streifen bemerkbar, der längslaufende Nervenfasern 
und kleinste Ganglienzellen von 0,008 — 0,01i mm Durchmesser enthält. Nach 

Ivom rücken die Nervenfasern an die OherQäche , sie gehören ohne Zweifel dem 
N. opticus an. 
Cerebellum. Die Ganglienzellen des Nucleus cerebelli messen 0,04 mm. 
Corpora striata. Ihre Ganglienzellen messen 0,008 — 0,011 mm. 
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Großhirnrinde. Eine helle Ranäzone hat 0,5, die graue Binde \ — 1,5 mm 
Dicke; die größeren Pyramidenzellen sind 0,04 mm lang, 0,02 mm und mehr 
dick. — Vergl. a. 744, 

Cornu Ammonis. Über den Bau desselben vergl. S90, 

Lohns olfactorius. Die Ganglienzellen haben ungefähr 0,016 mm Durch- 
messer. 

Pathologische Anatomie. Fettige Degeneration der Blutgefäßwan- 
dungen des Gehirnes ist bei alten Tieren beobachtet {485) . 

Pathologische Anatomie der Großhirnrinde. Setzt man Kaninchen stundenlang 
in einem Kasten Luftströmen aus, denen Dämpfe von Chloroform oder Äther oder 
Amylnitrit beigemengt sind , so sterben sie rasch, wobei die Temperatur bis auf 
ii — 45^ steigt. Die Großhirnrinde zeigt Öfters Blut-Extra vasate und konstant 
zahlreiche Leukocyten (57, S. 463) in den perivaskulären und pericellulären (57, 
S. 463, u. 58j S. -120) Bäumen der Großhirnrinde, «owie im Protoplasma der 
Ganglienzellen [509). 

Parasiten des Gehirnes (und Rückenmarkes) : Coenurus cerebralis [24, 
S. 407). 

Exstirpation der Großhirnhemisphären. Bei circa 3 Monate alten Tieren Öffnet 
man den Schädel mit der Säge ; die Blutung wird nach Abtragung der Hemisphä- 
ren durch kaltes Wasser gestillt. Es tritt ein Zustand analog wie bei operierten 
Tauben ein [486) . 

Andere Operationen am Großhirn etc., die nach Aufsagung des Schädels 
vorgenommen werden, beruhen auf einfacher Präparation der abzutragenden 
Teile und finden keine weitere Berücksichtigung. 

Blutlauf im lebenden Gehirn. Um ein Glasplättchen in eine Schädelöffnung 
einzukitten [487] , legt man bei einem breitköpfigen Kaninchen die Sutura sagittalis 
durch einen Kreuzschnilt bloß , löst das Periost von dem trocken erscheinenden 
Knochen, zeichnet den Umriß eines elliptischen ührglasstückes von i \ mm Länge 
und einer Breite, die vom 8 mm, hinten 9 mm beträgt, längs desselben mit Blei- 
stift auf den Knochen, löst das Knochenstück mit Säge und Knochenzange aus und 
paßt die an ihrer oberen Fläche mattgeschliffenen Ränder des Gläschens genau in 
die Knochenwunde. In demselben Umfange wird die Dura mater geöffnet, die 
Blutung durch Zunder oder das Glasplättchen selbst gestillt und letzteres gereinigt. 
Ist das Gehirn etwas eingesunken , so bringt man einen Tropfen Wasser auf die 
Stelle, setzt das Gläschen auf, streut feines Gummipulver in die Lücken zwischen 
Glasplättchen und Knochen und fährt mit einem kleinen, geknöpften, rotglühenden 
Eisen nach, um rasch zu trocknen ; entfernt auch den Überschuß des Gummipul- 
vers. Dann wird dasselbe Verfahren mit Schellakpulver wiederholt. Ist der Ver- 
schluß luftdicht, so sinkt das Gehirn nicht ein, wenn man vorher die A. subclavia 
sinistra an ihrem Ursprung unterbunden hat und nun den Truncus anonymus kom- 
primiert (s. Unterbindung des Truncus anonymus S. 247). Hört die Kompression 
auf, so treten Luft und Wasser aus etwa vorhandenen undichten Stellen des Ver- 
schlusses, die man ausbessert. Bei luftdichtem Verschluß sind keinerlei Bewegun- 
gen des Gehirns wahrnehmbar; wird der Truncus anonymus komprimiert, so 
wird das Gehirn blaß, die Venen der Großhirnhemisphären werden sichtlich enger; 
hört die Kompression auf, so wird das Gehirn rosenrot, mehr Gefäße werden 
sichtbar, die Venen schwellen an. Man kann also bei geschlossener Schädelkapsel 
den Blutgehalt des Gehirnes ändern [488) . 

Operationen an der Großhirnrinde. Um ganz zirkumskripte Partieen zu zer- 
stören, umwickelt man das sitzende Tier mit einem Handtuch, macht einen kleinen 



IkBatitschnilt, durclibohrl die Sch'adeldecke mil einer dünnen , ganz kur/.en Nadel 
■ mit hützerneni Griff und spritzt mittels einer Pravaz'schea Spritze einen kleinen, 
[ etwa den vierten Teil eines Tropfens konzentrierter Chromsäure ein [606] ; die 
iHaulwunde wird durch Naht geschlossen. Es entsteht ein grüner harter Herd, 
V die Tiere sterben nach einigen Tagen oder Wochen. Man kann auch trepanieren 
und das Gliiheisen anwenden (607 ^ über elektrische Reizung vergl. z, B. 7S2). 
Bei Verletzung eines ( 2 — I 6 mm hinter dem Lobus olfactorius auf der oberen 
Flache der Großhirnhemisphäre, etwa 2 mm laieralwärts von deren medialem 
Rande gelegeneu Partie gestattet das sitzende Kaninchen , daß man ihm den ent- 
gegengesetzten Vorderfuß ausstreckt, den ein gesundes Tier sogleich zurück- 
iehl. 

Sowohl auf dem Wege elektrischer Reizung [484 , 482 u. 757] , als durch 
ExRtirpation einzelner Rindenpartieen beim neugeborenen Tiere uud .späterer 
Untersuchung des Gehirnes bei den herangewachsenen Kaninchen [468) hat man 
versucht, einerseits besondere motorische oder sensible Zentren in der Großhirn- 
Tinde wie bei anderen Tieren nachzuweisen , andererseits bestimmte Stellen der 
Rinde mit einem lateralen Kern des Thalamus opticus in Beziehung zu bringen 
{468], Stärkere elektrische Ströme veranlassen Extravasale {482); auf die Esslir- 
palion einzelner Rindenpartieen folgen vielfache Entwickelungshemmungen in 
verschiedenen Nervenbahnen des Zentralorganes. 

Über Gefrierenlassen und Wiederaufthauen des lebenden Großhirnes vergl. 
t; über die Exsllrpation desselben und des Corpus strialum 84ä. 
Über den Einfluß des Großhirnes, der Eminenlia quadrigemina u. s. w. auf 
"idie Atembewegungen vergl. 843. 

Über einige Operationen am Gehirn neugeborener Kaninehen s. 485, namenl- 
Uch Verschließung einer NasenÖfTnuog ; Entfernung eines N. olfactorius nebst 
(oberer) Muschel und Labyrinth des Os ethmoideum; Ex-^tirpalion eines Bulbus 
Olfactorins, nach Entfernung beider finibi verhungern die Tiere Abtragung des 
oberen Teiles einer Gehirnheniisphäre , oder Exstirpdtioo emer ganzen Hemi- 
sphäre. Exatirpation der Augen mit Verschließung heider .lußeren Gehorgange 
.Dauernde Verschließung der Lider eines Auges. Exstirpation eines Colhcnlns an- 
,,t«rior der Eminenlia quadrigemina. 

H&Bte des Gehlmea nnil Kücken in arkes. 

Sie sind silnimllifh recht ilünn, niiinentlicb die Pia inater, was bei Opera- 
bneo KU berücksichtigen ist (57, S. 46i), — s. auch Vermis, S. 391. 

Die Dura maier trügt eine einfache Endothellage auf ihrer Innenflache [640] . 
f — Über die Aufnahme von Tuschekörnchen in LymphkÖrperclien des Gehirnes 
,i.vergl. 57, S. iä3 ; über reflektorische Erweiterung der Blutgerüße der Pia maier 
r7S7. — Über angebliche Ganglienzellen [Taslzellen) der Arachnoidea an der 
Konvexität der GroßliirniiemisphUren und der medialen Seile des Bulbus olfacto- 
Fius s. 643. 

Entleerung von Cerebrospinatßüssigkeit. Hautschnitl in der Medianlinie des 
,)Nackens von der Proluberantia occipitalis externa abwUrts; das Ligamentum ob- 
tnratorium poslerius wird freigelegt und eingeschnitten. Dann kann man eine feine 
Glasröhre in den Ventricuhis quartus einführen {438), die Cerebrospinalflüssigkeil 
aufsaugen und abwechselnd Luft einblasen [438), ohne Nystagmus oder Kopfbe- 
wegungen hervorzurufen (weil hierbei die Crura cerebelli ad medullam oblon- 
gatam wenig tangiert werden, S. 182). 
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Der mittlere Druck im Sabdoralraom beträgt dorchschiiittlich SO — 40 mm 
Wasser, mit RespiratioDSSchwankongen too i — 5 mm. Palsschwankungen tod 
0,5 — i mm {744 i. — Über den Arachnoidealraiun s. SoOy 854 u, 852. 



Peripherisches Nervensystem. 

Himnerveiu 

N. oHadorius. 

Von dem Lobus olfactorius ausgehend verlaufen zahlreidie feine Zweige 
mit Ästchen der A. ethmoidalis posterior in die Nasenhöhle zu den Gonchae po- 
steriores. 

Auch an der medialen Außenwand des Marsupium nasale verzweigt sich 
ein oberer \. olfactorius . und ein unterster Zweis; ejeht zum Jacobson'schen 
Organ . 

Durchschneidung der \n, olfactorü, Hautschoitt in der Medianlinie längs der 
Sutura frontalis zwischen beiden Augen von 1,5 cm Lange. ErÖffiaung des 
Schädels mittels einer Trepankrone von 7 mm Durchmesser , im mittleren Teile 
der Pars frontalis oss. frontis, ohne Blutung. Zerstörung der Lobi olfactorü mittels 
des Skalpells , dessen Schneide nach links und rechts gewendet wird. Die Tiere 
können zuweilen längere Zeit am Leben bleiben: sie beschnüffeln tote Kaninchen 
nicht mehr \490). 

N. opticus. 

Verläuft dicht neben dem Nerven der anderen Seite nach vom zum Fo- 
ramen opticum , dann lateralwärts in der Orbita , tritt etwas nach vom von 
der optischen Augenaehse in den Bulbus. 

Vor seinem Eintritt in den Bulbus nimmt sein Durchmesser von t,t mm auf 
3,3 mm zu. Er besteht dann aus zwei innig vereinigten Schenkeln und ist auf der 
oberen Fläche konvex, auf der unteren konkav ; an letzterer ündet sich eine 1 mm 
breite sehr dünne Stelle in seiner Hülle [494), 

Vurchschneidung des N. opticus. 

A. In der Schädelhöhle. Einstich mittels des Neurotomes wie bei der Durch- 
schneidung des N. ophthalmicus (S. 309), Führung des Neurotomes entlang der 
hinteren Fläche der Ala magna oss. sphenoidei posterioris nach vom und me- 
dianwärts. Die Operation mißlingt sehr häufig. — Vergl. a. 758. 

B. In der Orbita. Man durchbohrt mit dem Neurotom die Conjunctiva 
zwischen Bulbus und oberem Augenlide am hinteren Ende des Processus supra- 
orbitalis posterior oss. frontis , geht längs der hinteren Wand der Orbita median- 
wärts und nach vorn und durchschneidet den N. opticus vor dem Forameu 
opticum. Mitverlelzung der A. ophthalmica hat keine störenden Folgen (492). 

Nach einer anderen Methode [493) wird das Kaninchen in der Bauchlage 
auf ein Brett gebunden , der Kopf von einem Gehilfen fixiert , der zugleich' die 
' 'igenlider auseinander zieht. Mit Schere und Pinzette macht man die Tenotomie 
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. rectus siiperior, Jann der darunter gelegenen fasern des M. relraclor 

■.'bulbi. Man diircbschneidet dann deo N. opticus entweder mit einer spitzen ge- 

raden oder mit einer auf das Blatt gebogenen Schere oder mit einem besonders zu 

diesem Zweclie bonstruierlen Neurolom [W. Krause, 493). Man muß sich hüten. 

den Bulbus xa verletzen. Nach der Durchschneidung des Sehnerven bleib! die 

Pupille anfangs gewöhnlich eug und uuheweglicb kontrahiert. Tötet man nach 

etwa drei Wochen das Tier durch Erhiingen, so zeigen sich die Blutgefäße der 

Retina gut gefüllt, die Stäbchen- und Zapfenschicht vollkommen 

unveriindert [493, — vei^l. 644). — Man kann den Sehnerv ganz dicht ara 

Bulbus durchtrennen (739) . 

^L Auch kann man nach Tenolomie des H. reclus superior in den Sehnerv Flüs- 

^H sigkeiten injizieren, z. B. in 0,7B%iger Chlornatriumlosung aufgeschwemmte 

^M Aspergillussporen, welche Neuritis und Perineuritis optica erzeugen , die sich auf 

^B den N. opticus des anderen Auges fortzupflanzen pOegen {8i3). 

^H< Kaninchen, denen beide Nn. optici durchschnitten worden sind, lassen sich 

^B wegen der Unbeweglichkeit der Pupille vortrefflich zu ophthalmoskopischen Stu- 

^B dien Rir Anfänger verwenden [863]. 

^■-1 



N. oculomatorius. 



Erscheint am PeduDeulus eerebri, am oberen Rande des Pona Varolii 
Kg. iü fll, S. 293) vor dem Ursprünge der A. profunda eerebri, verlauft 
oberhalb der Sella nauli voro, durchbohrt die Dura maier am Processus clinoi- 
deus posterior, geht durch den obereo Winkel der Fissura orbitalis in die 
Augenhöhle; unterhalb desN. trochlearis, oberhalb desN. abducens, median- 
wärts von dem siarkereo N. ophlhal- 

micus. Teilt sieb im Hintergrund der Fig. m. 

Orbita in einen R. superior, welcher 
Zweige zu den Mm. recltis oculi supe- 
rior und levalor palpebrae superioris 
entsendel, und in einen R- inferior. 
Letzterer giebl zuerst die sehr kurze 
Radis brevisgangliiciliarisab(Fig. 429), 
dann einen Ast (Fig. 129 rt) für den 
M. relraotor bulbi [vergl. S. 312) und 
spaltet sich in die Zweige für die Mm. 
rectus oculi inferior , obliquus inferior 
und rectus medialis {S06 u. 807]. 
^^m Dwchsebneidang des N. oculomo- 

^1 -toriu». 

^B A. Mit Erölfnung des Schädels. Chloroform lern ng, Abtragung des Scliädel- 

^K daches mittels der Säge oder Knochenzange, Entfernung der Großhirnhemisphären. 

^K Querer Schnitt durch die Lobi olfaclorii, Durchschneidung der Nn. optici, Auf- 

^F lieben des Gehirnes, Durchschneidung des N. oculomolorius. Kveutuell Spaltung 

der oberen Wand des Sinus cavernosus, Stillung der Blutung durch Schwämme 

binnen einiger Minuten. Soll das Auge unbewegt bleiben und nur die Wirkung 

von Reizungen des Nerven auf die Binnenmuskeln des Auges untersucht werden, 

so macht man vor der ErölTnung des Schädels die Tenolomie der Mm. recti oculi . 
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anticus, superior, inferior und obliquus inferior. Nach Bloßlegung des N. ocult-' 
tnotorius werden auch die drei Augenlider weggenommen , die sich bei ErregiH| 
desselben regelmäßig schließen [494). 

B. Ohoe Eröffnung der Schädelhöhle innerhalb derselben. Ginslich mit 
des Neurolomes wie bei der Durchs chneidung des N. trigeroinus [S. 309), FÄ 
ning desselben mpdiaowärls , bis man den Keilbeinkörper rühtl, Senkung A 
Griffes, Vorschieben des Neurolomes um 1 — 3mm, ^vobei der Nerv (Fig. 131 
durchschnillea wird. Leicht kann man die A. carotis interna im Suicus csrolis 
verletzen, wodurch lölliche Blutung und Krämpfe entstehea [492, S. EST). 
Oder man dringt hinter dem Processus condyloideus maxillae inferioris nach obtl 
lur Sella vor(7S0), 

N. trochlearis. 

Erscheint am Velum medulläre unlei-ius, windet sieh [Fig. 122/r, S.2i 
um den Pedunculus cerebri unter deoi vorderen Teil des medialen Randes i 
Tentorium cerebelli , tritt am lateralen Baude des Crus cerebelli ad emim 
tiam quadrigemiuam oberhiilb des N. IrigemiDus hervor, gelaugt in ein I 
nälchen der Dura mater. unter der lateralen Kante des Processus clinoid« 
posterior verlaufend, und durch die Fissura orbitulis oberhalb des N. ochI 
motorius in die Augenhöhle. Verlüuft alsdann oberhalb und lateralwürls 
letzterem Nerven zum H. obliquus superior. 

N. trigeminus. 

Ist außerordentlich stark entwickelt, übertrifft an Masse alle anden 
Hirnnerven zusammengenommen, erscheint (Fig. 122 F, S. 293] an derl 
teralen Seite des Crus eerebeili ad pontem ; seine l^rtio major und ftKl 
minor treten in das Foramen lacerum , verlaufen laleralwärts vom hiDta 
lateralen Bande des Corpus oss, sphenoidei posterioris in dem Suicus sphent 
dalis nach vorn, von der Dura mater bedeckt, gelangen zum Ganglion Gaast 
welches lateralwärls vom Sinus cavernosus in dem Suicus sphenoidalls % 
legen ist, am medialen Teile der Ala magna oss. sphenoidei. Unter dem Gaiq 
Hon Gasseri und dem N. maxillaris inferior verJilufl die Portio minor. k\ 
dem ersteren gehen die Nn. ophthalmicus , maxillaris superior, maxillaris !l 
ferior hervor; die Portio minor verschmilzt mit dem N. maxillaris inferior, 
Die Portio major entspringt in der Medulla oblonguta etwas oberhalb i» 
unteren Endes derselben [^60, S. 389] . 

N. s. R. ophthalmicus verliiuft durch die Fissura orbitalis lateralwäl 
von den Nn. trochlearis, oculomolorius und abducens, sowie etwas oberhalb d 
letzteren. Der N. ophthalmicus ist bedeutend starker, der N. trochlearis r. 
schwücber als die genannten anderen beiden Nerven; das LageverbüKnis 
von oben nach unten: 

Trochlearis 

Oculomolorius Ophthalmicus 
Abducens 
DerN. ophthalmicus giebt dicht vorder Fissura orbitalis superior innerha 
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der Augenhöhle den N.palpebratis inferior ab, welcher unterhalb des M. reclus 
inferior, oberhalb der Membrana orbitalis und der Gl, infraorbitalis nach vom 
läuft und sich im unleren Augenlid verteilt. Ferner giebt der N. ophthalmicus 
im Hinfergninde der Orbita den iV. tacrymalis ab. Letzterer erstreckt sich am 
hinteren oberen Rande der Augenhühle nach vorn, gelangt als JV. snpraorbitalis 
mit der A. snpraorbitalis durch die Incisura snpraorbitalis posterior zur Haut 
des vorderen Teiles des oberen Augenlides. 

Über die (niclit gelingende) Reizung des N. lacrymalis s. 49S, 
Alsdann geht der N. ophlhalmicus oberhalb des N. opticus an die vordere 
Wand der AugenhiJhle und teilt sich oberhalb des M. rectua oculi anticus in 
die Nn. frontalis und nasociliaris. 

Der N. frontalis geht anfangs in Begleitung des N. trochlearis, dann 
oberhalb des M. obliquus superior nach vorn, gelangt mit der gleichnamigen 
Arterie durch die Incisura snpraorbitalis anterior zum vorderen Teile der 
Haut des oberen Augenlides. 

Der N. fronlalis kann mit dem N, trochlearis eine Strecke weit in derselben 

Scheide eiogesclilossea verlnufen. Eine Anastomose beider Nerven io der Form, 

»wie sie Bernard \496) abbildet, würde physiologisch unerklärlich sein ; es kann 

r der Schein eines solchen Fa^^e rauslau seh es durch nicht-iojizierte Arterien- 

wejge, namenllicb die Aa. ethmoidalis und frontalis her vorgebracht sein. 

Der iV. nasociliaris giebt die Radix longa ganglii ciliaris, sowie zwei 
SNn. ciliares longi ab und spaltet sich in die Nn. ethuioidalis und infrstroch- 
l.Iearis. Der N. etkmoidalis geht mit der Ä. ethmoidalls anterior durch das 
iforameQ ethmoideum und verbreitet sich in der Nase. Der N. infratrochlea- 
s verlauft mit der A. ophthalmica an der vorderen Wand der Augenhöhle 
|nd giebt Äste an den vorderen Augenwinkel, 
N. maxillaris superior verläuft anfangs mit dem N. ophlhalmicus 
vereinigt und wird daher bei der Durchschueidung desselben (S. 309) mit ge- 
troffen. Da dasForamen rotunduni fehlt, oder vielmehr mit derFissura orbitalis 
superior verschmolzen ist, so verläßt der N. maxillaris superior durch letztere 
die Schadelhöhle, verläuft nach vorn, lateralwUrts längs der Pars nasalis oss. 
palatini, giebl die Nn. subcutaneus malae, sphenopalalinus und denlalis supe- 
rior posterior ab, setzt sich im Suicus infraorbilalis als N. infraorbitalis fort." 
JV. subcutaneus malae trennt sich vom N. maxillaris superior im Hinler- 
grunde der Augenhöhle, vcriüuft an der lateralen Seite der Alveolen des sech- 
sten bis drillen oberen Backenzahnes, gelangt in den Canalis zygomaticus, 
tritl aus demselben durch das Foramen zygomalicofaciale auf der lateralen 
Fläche des Os zygomaticum in das Gesicht, verzweigt sich in der Haut der 
Wangengegend und dem vorderen Teile des unteren Augenlides. 

N. sphenopalatimis entsteht von der unteren Fläche des N, maxillaris 
superior, verläuft nach vom, isl nur kurz, geht in das Ganglion sphenopalati- 
num über, welches medianwärls neben dem N. maxillaris superior ge- 
legen ist. 

Aus diesem Ganglion kommen die Nn.pelrosi superficialis und profundus 
majores (s. S. 3*7 u. 318) und Äste für die Pharynxschleimhaul , ferner 
vom unleren Winkel des dreieckigen Ganglion die Nn. nasales sjilienopala- 
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tini, welche durch das Foramen sphenopalatinum zur Schleimhaut der Na- 
senhöhle gelangen, und der N, nasopalatinus. Derselbe ist stark entwickelt, 
geht durch das Foramen sphenopalatinum, enthält zugleich die Fasern der 
Nn. nasales posteriores des Menschen , welche er abgiebt und dann median- 
wärts an der lateralen Wandung des Labyrinthes aufwärts steigend an das 
Septum narium gelangt. Am unteren Rande des letzteren verläuft der- 
selbe bogenförmig nach vorn , dann an der oberen Wand des Ductus na- 
sopalatinus der Schleimhaut desselben Äste gebend abwärts zur Schleim- 
haut des Gaumens hinter den Schneidezähnen. 

Aus dem unteren Winkel des Ganglion sphenopalatinum gehen endlich 
die Nn. palatini hervor. Zwei Nn. palatini posteriores schlagen sich hinter 
dem Foramen palatinum um die Wurzel des Processus pyramidalis oss. pa- 
latini und gelangen zu den Muskeln und der Schleimhaut des lateralen Teiles 
des Gaumens. Der N, palatinus anterior gelangt lateralwärts vom Foramen 
sphenopalatinum mit der A. pterygopalatina durch das Foramen palatinum 
zum harten Gaumen und verläuft unter demselben gerade nach vorn, dessen 
Schleimhaut versorgend. 

N. denlalis superior posterior versorgt mit mehreren Ästen den hinteren 
Teil der Pars alveolaris des Oberkiefers. 

N, infraorhitalis ist die Fortsetzung des N. maxillaris superior, verläuft 
im Sulcus infraorhitalis an der medialen Seite der Alveolen des fünften bis 
dritten oberen Backenzahnes nach vorn, oberhalb der A. pterygopalatina, un- 
terhalb der A. infraorhitalis, welche er begleitet. Giebt den N, dentalis medius 
für die vorderen Backenzähne und den N. dentalis anterior ab. Letzterer ver- 
läuft entlang dem medialen Rande der Alveolen sämmtlicher oberen Backen- 
zähne, in einem Knochenkanälchen der medialen Seite der Pars alveolaris oss. 
maxillaris superioris nach vorn und versorgt den großen und kleinen oberen 
Schneidezahn. Darauf tritt der N. infraorhitalis durch das Foramen infraorbi- 
tale auf die Vorderseite des Gesichts , löst sich in Rr. palpebrales inferiores, 
nasales und starke Rr. labiales superiores auf. 

Durchschneidung des iV. ophthalmicus (inkl. des N. maxillaris superior). 

A. Bei geöfl'neter Schädelhöhle. Verfahren anfangs wie bei der Durchschnei- 
duiig des N. oculomotorius. Das Gehirn wird etwas stärker in die Hohe gehoben, 
der N. ophthalmicus schimmert durch die Dura mater, welche man in größerer 
Ausdehnung abpräparieren, oder oberhalb des N. ophthalmicus spalten kann. Der- 
selbe ist stärker als die Nn. trochlearis, oculomotorius, abducens. Der N. troch- 
learis verläuft in der Gegend vor dem Ganglion Gasseri lateralwärts und nach oben 
vom N. ophthalmicus. Der N. oculomotorius liegt medianwärts (Fig. 132, S. 3<0) 
und etwas nach oben von dem letzteren , der N. abducens medianwärts und nach 
unten. Weiter nach vorn ändert sich das Lageverhältnis : in der Fissura orbitalis 
liegt der N. trochlearis oberhalb des N. oculomotorius, dann folgt der N. ab- 
ducens, alle drei liegen medianwärts vom N. ophthalmicus (S. 306), der N. ab- 
ducens zugleich etwas unterhalb des letzteren. Die isolierte Erregung des N. oph- 
thalmicus ist schwierig [494, S. 130). 

B. Ohne Eröffnung der Schädelhöhle. Man benutzt ein Neurotom (Fig. HO) 
von dreieckiger Gestalt mit scharfer Schneide (Magendie). Der Handgriff ist durch 
einen weißen Punkt an einer Stelle markiert, um über die Lage der Schneide in- 

nerhalb des Schädels während der Operation keinen Zweifel zu lassen. 
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Man riihlt nach dem vorderen Rande des linken Heatus auditorius exlernus 
osseus , durclibolirt vor demselben (Fig. 131, S. 3 ) O) mit dem Neurotom die Haut 
und die Pars sqiiamosa oss. tempomm, führt das Instrument in 
horizontaler und transversaler Richtung medianwärts, während 
die Schneide nach vom gerichtet ist. Am besten benutzt man 
halt) erwachsene Kaninchen, deren Schläfenbein sich leichter 
durchbrechen läßt. Man fühlt am vorderen Ende der Pars pe- 
tromastoidea oss, temporum den Widerstand, welchen die Dura 
leistet; nach Longet (^97) kann man auch eine Vorrichtung 
an dem Nenrolom anbringen , welche dasselbe in einer be- 
stimmten LIinge einzuführen gestattet (s. Durchschneidung des 
Crus cerebelli ad ponlem, 3.291}, und diese vorher an einem 
mazerierten Schädel abmessen. Sobald man den N. ophthalmi- 
cus berührt, schreit das Tier heftig, sonst nicht ; man wendet 
alsdann die Schneide nach abwärts , bebt den GritT des Neuro- 
tomes und zieht dasselbe lateralwärts durch den N. ophlhal- 
micus — wenn man die Schneide stärker nach uiilen drückt 
auch durch den N. maxillaris superior — und in derselben 
Weise, wie es eingeführt wurde, aus dem Schädel heraus. 
Während es noch darin ist , kann man bereits prüfen , ob das 
korrespondierende Auge unempfindlich ist, resp. ob bei Be- 
rührung desselben die Lider nicht mehr geschlossen werden. 

Zufalle während der Operation sind: Verletzung der V. 
lemporalis superficialis ^ wenn man allzu nahe vor dem Meatus 
auditorius einsticht. Verletzung des Lobus temporalis cerebri 
ist beinahe unvermeidlich, macht aber keine Störung weiter 

Iund gefährdet auch das Leben nicht. Kommt man zu weit nach 
Vorn (Fig. 13!, S. 3IO)an ilerSella oss. sphenoidei, so Öffnet man 
oen Sinus cavernosus ; auch die A, carotis interna kann verletzt 
Werden und eine tödliche Blutung bedingen. Nach hinten ver- 
letzt man den Pedunculus cerebelli ad pontem und eine 
Ewangsbewegung um die Längsachse des Körpers ist die Folge. 
tJies ist der am hauhghten begangene Fehler. Zu weit nach 
oben verletzt man den Pedunculus rcrebri und es tritt Manäge- 
bewegung {S 292) em Fuhrt man den Schnitt zu lief, so wird 
auch der N maxillaris superior durchschnitten. Bei Anwendung 
^^großer Gewalt kann die Pars petromasloidea oss, temporum 
^^L xerbrechen, nohei die Nn acusticus und facialis durchrissen 
^^Kgäer gequetscht werden ^ erlu st des Gehöres im d Lähmung der 
J^ Cesi chtsmusk e I n luf der entsprechenden Seile sind die Folgen. 
Hat man den N. trigeminus rückwärts vom Ganglion Gasseri 
getrotfen, so entzündet sich das Auge nicht {^98) Man hat 
daraus schließeu wollen, daß die Verletzung sympathischer, 
in der Bahn des N. ophthalmicus verlaufender Fasern die 
igenenlzündung bedinge und Meißner [499] vermuthete , daß 
e Nervenfasern, deren Dnrchschneidung die Augenenlzündung 
wdingt, an der medialen Seite des N. ophthalmicus verlaufen. 
Ipbne Zweifel ist jedoch letztere traumatisch, 

DuToh»chneiduag des N. infraorbüalis. Uaulschnitt vom 
forderen Ende des Arcus zygomalicus, den man durchfühlen kann, beginnend, 
pBch dem oberen Ende des Nasenloches, ca. 2 cm lang. Ourchschneidung des 
. levator labii superioris. Man kommt aut d\e T'6\\\t\.w 'J\.^a(i«!!w.^.'l.'*.'i\,'äo«.v 
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halb und medianwürts verläuft läogs derselbeo der N. iiifraorbilalis, von den Vas 
infraorbitalia begleitet. 
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jV. maxillaris inferior geht durch den vorderen Teil des Foramen 
lacerum, welcher das Foramen ovale reppäaentiert, giebt sogleich drei Äste 
ab : die fir. plerygoideobuccinatorius, nasse tericotemporalis und den N. auri- 
culolemporalis ; verlauft an der medialen und vorderen Seite der A . maxillaris 
interna und teilt sich in die Nn. lingaalis und maudibularis. 

/). pteryc/oideobtKcinatorius gehl durch das Foramen sphenoidale me- 
dium in der Wurzel des Processus plerygoideus oss. sphenoidei posterioria 
nach aufwärts, giebt Äste an die Mm. pterygoidei cxlernus und internus, lauft 
oberhalb des M, plerygoideus externus, dann zwischen letzterem und ( 
M. plerygoideus internus nach vorn und v 
p- ,jj sorgt die Mundschleimhaut über dem M, buM 

cinalor [SOO]. 

R. rmi sseler icotemporalis geht durch ( 
Foramen .sphenoidale posterius in der Wura 
des Processus plerygoideus oss. sphenoid^ 
verläuft an der Vorderlläche der Pars supericl 
der Äla magna oss. sphenoidei posterioris i 
dem Suicus massetericotemporalis nach obei 
indem er durch diesen dünnen Knochen ä 
die Schjidelhöhle hinein durchschimmert (Fis 
132), hinler dem M. plerygoideus exlemiu 
geht dann vor dem maxillae inferioris lateral 
warts und spallel sich in die Nn. tetnporatl 
und massetericus. 

N. auriculotemporalis ist slarlt entwickeltJ 

verlauft lateralwarls vor der Bulla tyrapaul 

nach oben, hinler dem Condylus inaxillae Im 

Kunden gB fahrt. ferioris, Verbindet sich innerhalb der Gl. p(H 

rotis mit Ästen des N. facialis, gelangt zurAJl 

fp/iiporulls .superficialis in der Gegend der Abgangsslelle der A, transvers 

'-viel, steigt vor dem Mealus auditorms eiLVevQtt% o?,?«u.b mit der geaannten 
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Arterie aufwärts, giebt einen R. aurioularis ab und geht zur Haut der Schlafen- 
nd. 

Der R. auricularis verzweigt sich in der Haut des vorderen Teiles 
der medialen AuBenIläche des Mealus audilorios externus cartüagineua 
und erstreckt sich bis zur Incisura intertragica, — Über die Durch- 
schneidung und Reizung des Nerven vergl. 2S5 und 6.9Ä. 
A'. lingiialis veilduft an der medialen Seite des M. pterygoideus internus, 
medianwärls \om obeien Ende des M. mandibulae , nimmt die Chorda lym- 
pani auf, geht dann oberhalb der Gl. submaxillaris , lateralwärts von dem 
N. hypoglos'ius nach \orn, dicht unter der Schleimhaut; giebt Äste zur ■ 
Schleimhaut des /ungeniücliens, verbreitet sich hauptsächlich an den Sei- 
lenrandem und der Unlerflaohe der Zungenspitze , mit Zweigen des N. hypo- 
glossus Anaslümoben eingehend. 

DuTchschneidung des N. lingualis. Hatitschnitt in der Medianlinie vom Kinne 
rückwärts bis zu emer die AnguH maxillae inferioris verbindenden Linie. Ablösung 
des M. mandibulae vom unteren Rande des Unterkiefers; an seinem hinteren 
Ende ündet sich der N mylohyoideus , weiter aufwärts der stärliere N. lingualis. 

N. mandibularis verläuft hinler dem N. lingualis und lateralwürts von 
demselben, au der medialen Fläche des unteren Ansatzes dos M. plerygoi- 
deus extemus, giebt den N. mylohyoideus ab, tritt von hinten her mit der 
A. alveolaris inferior in den Canalis maxillaris, giebt Äste an die Zjlhne des 
ünterltiefers, Itommt zum Foramen mentale heraus und verzweigt sich als 
N. mentalis in der Haut des Kinnes und der Unterlippe mittels der Rr. la- 

files inferiores. 
Durchschneidung des N. mandibuloris. Haulschnitt bei 2 — 3 Monate allen 
Tieren, 0,78 cm lang, am Unlerkieferrande längs dessen mittleren Dritteiles vor 
dem vorderen Ende des M. masseler und der A. maxillaris externa. Eröffnung des 
Canalis maxillaris mittels Messer oder Meißel und Resektion des Nervea. Nach 
3 — i Tagen bilden sich Geschwüre an der Unterlippe gegenüber dem Sclineide- 
zahn, die nach ca. < i Tagen heilen, ohne Wiederkehr der Sensibilität {824) . 
eir 
AI. 



N. mylohyoideus verläuft an der medialen Seite des M. plerygoideus 

internus, giebt Äste an den hinleren Teil des Bauches des M. mandibulae, 

I den M. mylohyoideus, ferner den N. submentalis, begleitet die A. 

maxillaris externa, giebt Äste an den M. mandibulae und verästelt sich 

in der Haut des lateralen Teiles der Unterlippe. 

itäil. Der N. mylohyoideus biegt sich vor dem unteren vorderen An- 

rsatzponkt des M, masseter an den Unlerkiefer in das Gesicht, verbinde! sich durch 

■ eine Schlinge mit dem N. subcutaneus maxillae inferioris aus dem N. facialis. Aus 

dieser Schlinge gehen feine Äste, um den vorderen Rand des Unterkiefers sich 

biegend, zur lateralen Seile des M. mandibulae. 

Da der N. mylohyoideus motorische Fasern enthüll, so Hißt sich nichts dar- 
^^ über aussagen, ob die den vorderen Teil des M. mandibidae versorgenden Äste 
^^k. jener Schlinge aus dem N. facialis oder aus dem N. maxillaris inferior stammten. 
^^K [Auch beim Menschen wird der vordere Bauch des M. digastricus masillae in- 
^^Lferioris ausschließlich vom N. mylohyoideus versorgt (s. W.Krause, 40, S.33I)]. 
^B JV. submentalis verlauft an der lateralen Seile, d«?. %. vwA^AxVs-^^t, 




zwischen dem letzteren und dem UnlerkieferbeiD nacli vorn, ziemliet 
nahe der Medianlinie, und giebt Äste an die llnterkinngegend undIJnts 

lippe. 

N. abducens. 

Erscheint am unleren Bande des Pons Varolii am Vereinigungswinkel des 
letzteren mit dem Pyramidenstrange (Fig. 122 17, S. 293), verlauft durch den 
Sinus cavernosus und die Fissura orhitalis in die Augenhöhle, giebt Äste in 
den M. rectus oculi posticus. 

Bei vielen Säugetieren wird der M. retractor bulbi wie beim Kaninchen ( 
305) vom N. oculomolorius versorgt ; bei der Katze {S08) und dem Kalbe ist abe| 
der N. abducens die Quelle der Nervenfiisem für denselben [was Foltz, S02, 
Chauveau ebenfalls angeben). — Bei dem letzlgennnnlen Tier entspringen sow 
der M. relractor bulbi als der M, reclus oculi externus vom Körper des vorderai^ 
Keilbeines (W. Krause] . 

ßuTchschneidung des N. abducens. 

A. Innerhalb der SehSdelhÖhle. Zuerst wird der N. trigeminiis innerhaltr 
des Schüdels durchschnitlen [s. Durchachneidutig des N. ophthalmicus, S. 309) u 
von einem Gehilfen die UnempHudlichkeit der betrefTenden GeäichtshSlfle konsta- 
tiert. Das so lange im Schädel belassene Neurotom wird medianwärts und nach 
unten mit auf die Schadelbasie senkrecht stehender Schneide vorgeschoben. Dabei, 
kann die MedulU oblongata und die Wurzel des N. Irigemjnus verletzt werdeo* 
wie iiberhaupl das Experiment gewöhnhch nicht gelingt {SOf, S. 30). 

B. In der Augenhöhle. Man . schiebt ein Mcsserchen entlang der bintera 
Wand der Orbila und durchschneidet nebst dem Nerven einen Teil der Augen 
muskeln. Die Folge der Operation ist Exophthalmus und Unbeweglicbkeit t 
Palpebra lerlia (502). 

N. facialis. 

Erscheint am oberen Rande der Medulla oblongata (Fig. 122 VII, S. 2931 
unterhalb des Pous Varolii, verliiutt oberhalb des N. acusticus zum Mealg 
auditorius inlernus, geht durch den Canalis facialis, das Ganglion gaiiai 
bildend, welches den N. petrosus superficialis major entsendet (S. 3i7j 
giebl den Nervulus stapedius und die Chorda tympani ab,* nimmt Verbiii 
dungszweige vom R. auricularis des N, vagus auf [Fig. 135, S. 315), tritt ai| 
dem Foramen stylomasloideum , wendet sich nach vorn, giebt gleich nac 
seinem Austritt den N. auricularis profundus posterior, sowie Rr. auricularc 
anteriores ab, ferner vor dem Foramen stylomasloideum einen starken R, leiD 
poralis, dieRr. auriculares profundus anterior und superficiales, den R. stylfl 
hyoideus und den N. subcutaneus colli superior. Der kurze Stamm des N. k 
Cialis spaltet sich dann in mclu'ere nach vorn gehende Zweige, die an d^ 
lateralen Fläche des M. masseler den Pes anserinus n. facialis bilden. ' 

Aus letzterem geben zwei Hauptäste hervor, welche unterhalb und läng» 
der A. transversa faciei gerade nach vorn an der lateralen Seile des M. mas- 
seter verlaufen. Der obere Ast ist der stärkere, kreuzt sich am vorderen Ende 
des Arcus zygomatiaas inil derV. angularis, vor welcher derselbe verläui 
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gelangt an der lateralen Seite des M. bucciualor zu dem lelzleren Muskel, giebt 
auch Äste: Rr. zygouiatiei und buccales, zu den Hm. zygomalici, subcutaueus 
faciei, levator labii superioris u. s. w. Der untere Äsl giebt die Nn. subcu- 
tanei maxülae inferioris zu den betreffenden Hautmuskelu [s. letztere, 8. 436 
u. <70]. 

Chorda tympani verläuft bogenförmig durch die Paukenhöhle, zwischen 
dem Crus loogum incudis und Manubrium mallei hindurchgehend, tritt durch 
die Apertura canalis chordae tympani in die Fissura Giaseri, verlUuft vor dem 
oberen Teile des vorderen Randes der Ruiia tympani (S. 177) absteigend und 
nach vorn; geht nach abwärts, hinter dem N. masillaris inferior, dann hinter 
dem N. lingualis und in die Scheide des letzteren eingeschlossen zum Ganglion 
linguale. 

Dwchschneidung der Chorda tympani. Man dringt mil einem geraden, spitzen, 
scharfen Messerchen durch das Trommelfell in die Paukenhöhle, wendet die 
Schneide nach oben und zieht das Messer mit einiger Kraft zurück {'fi). 

N. aurkularis profundus posterior ist stark entwickelt, steigt am hinteren 
Rande des Meatus auditorius esternus osseus in die Höhe, gelangt an die 
mediale Außenfläche des Healua auditorius cartilagineus und versorgt die Mm. 
cervicoscutularis, cervieo-auricularis, vertico-auricularis, oecipilo-auri- 
cularis, scutulo-auricuiares anticus und posticus. 




ilj^lDniutaidenni zu 



R. auricularis profundus anterior ist stark, entspringt etwas vor dein Fo- 
ramen stylomastoideum , verlauft vor dem Meatus auditorius esternus osseus, 
an der Vorderseite des Meatus auditorius cartilagineus , hinter der V. facialis 
posterior aufwärts, gelangt zwischen Tragus und M. Iragicus major und giebl 
Zweige zu den Hm. tragici und helicis superiov eVmlervOT, 
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Rr. awiculares superficiales (R. eitemus, 503) eotsleheD dicht vor dej 
N. auricularis profundus anterior, versorgen die Mm, heüco-occipitalis, 
toscutularis , parotideo-auricularis anticus und posticus; geben auch Fad^ 
zum M. orbicularis palpebranini, 

N. subculaneus colli siiperior verlauft gerade abwärts, hinler den 
masillae inferioris, an der medialen Seite der V. jugularis externa; gelai 
in der Mitte des Halses vor der Vene auf ihre laterale Seite und den H. pU 
tyama versorgend bis zur Höhe der Glavicula.^ 
Durchsckneidutig des N. facialis. 

&. Innerbalb des Schädels — s. DurcbscIiDeiduDg des N. HcuBticus. 
B. ürilerhalb des Fora mea stylgmasloideum oder Ausreißung aus dem li 
reo. Der Kopf des in der Rückenlage befestigleD Tieres wird seitwärts geweudel 
und gehalten. Haulschnitl in horizontaler Ttichlung, ä cm lang, dicht untertialb 
des unleren Randes des Meatus audilorius exlcrnus osseus, den man schon durch 
die Haut fühlen kana. Durchschneid ung des M. parolLdeo-anrlcularls anticus, dann 
der Gl. parotis ebenfalls in horizontaler Richlung. -Der N. facialis wird durch- 
schnitten oder mit der Pinzelte gefaßt und aus dem Foramen stylomasloideuu 
[Fig. t33, S. 313) ausgerissen. Kommt man zu weit nach hinten, so ersoheint 
der N. auricularis magnus in der Wunde. Die Operation ist für gelungen zii 
halten, sobald Cerebrospinalilüssigkeil aus dem Foramen stylomastoideum hervoi^ 
dringt {S04]. Das Gesicht erscheint nach der gelähmten Seite verzogen , infolge 
der natürlichen Hasenscharte. Eine (nicht wohl verständliche) Erklärung des Ufa 
chanismus hierbei s. 460, S. 391. — Über die Folgen der Operation fiir d 
Auge S.-781. — llber nacbti^glicbe Veränderungen am Kopf Junger Kaniachl 
vergl. 577. 

N. acusticus. 

Erscheint am lateralen Rande der Medulla oblongala (Fig. IS 
S. 293), dicht unterhalb des Poes Varolii, verlauft unterhalb des N. faoialig 
mit welchem er durch die Portio intermedia in Verbindung steht. 




iBite. Ti Tnbereulnni intflipuiatols. i Oa interpiirialale. Tb Tubercnluio occlf iUle. Pl 
^ipitilis eitecno. X Einstichitelle far aie DtmherJaiiäiaDg dos ]4, trigemioiiB. XX. Ginelick- 
.1iet«aB(icli. XX>i EioBticliMeUe in dia Foe» mutoidsn de«, temponim lor nnichachiieldiiil 



DuTchschneidung des N. aeuslicus. Ohne den Schädel zu eröffnen. Haut^cbnill 
hinter dem tiußeren Ohre. Man geht mit einem schmalen Neurolom unmillelhar 
oberhalb und am oberen und hinteren 'WH\\ie\ 4es wjfli'iVftvi Ohres durch den Rno- 
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chen (Fig. 134] in die Fossa masloidea oss. temporuin ein, durchbobrt den darin 
liegenden Floccuius cerebelli und führt das Instrument vorsichtig madianwUrls 
und nach vorn zum Mealus audilorius internuij. Der Nerv ist unempflodlich. 0er 
Sinus transversus, die Kleinhirnbcniisphäre und die Seitenteile des Pons VaroJii 
können verletzt werden." {SOt, S. 31. — 4^0, S. 399.) 

Über andere Methoden der Acuslicusdurchschneidung s. -f/ u. iSO . und 
über die Milverlelzung der Canales semicirculares 689. 

H. glassopharyngeus. 

Erscheint am mittleren Strange der Mudulla ohlongala, dit-hl oberhalh 
IflS N. Vagus, geht dm-eh den vordersten Teil des Foramen jiij^ulare , enthalt 
Ganglion petrosum, entsendet eineo Äst zum B. auriculavis n. vagi (Fig. 
35), ferner den R. tympanicus, der im Sulcus tympnnicua des Promontorium 

178) verläuft, vor der Feneslra ovalis 
SinenVerbindungsasl vom Plexus Caroli- 
ns internuar N. petrosus profundus minor 
infnimmt, durch die Fossa muscularis 
tympani major sieh fortsetzt, die Pauken- 
btthle verlsBt und im Ganglion olicum 
(indigt (s. Kopfteil des sympathischen 
Nerven System es, S. 347). 

Der N. glossopharyngeus verlauft 
dann an der medialen Seile der A. ca- 
rotis interna, erst hinter, dann vor, dann 
oberhalb derselben in schräger Richtung 
sich mit ihr kreuzend , an der medialen 
Seite desM. stylopharyngeus, welchem er 
i^nen Ast giebl, zwischen denAa. carotis 
interna und exlerna, vor dem N. vagiis. 
Ausreißung des JV. glossopharyngeus. 
Am leichtesten nach Art der Freilegung 
des N. auricnlaris magnus (Fig. liS, 
S. 32t); von der Vorderseite des Hnises 
her (s. N. hypoglossus, S. 3ä9) ist die 

Operation schwieriger [44, S. EIS). — "" '"""""R^i^a i^'t™^/;' I^e«;™""*' "' 
Vergl. a. S. SOI. 

Nachdem der N. glossopharyngeus sich mit der A. carotis interna ge- 
kreuzt hat , entsendet er einen R. pkaryngeus, welcher nach vorn lüuft und 
mit den Rr. pharyngei des N. vagus sich verbindet, sowie Äste zum Velura 
palatiniim und setzt sich dann als R. lingualis fort. 

Der R. pharyngeus führt keine motorischen Fasern [SOi, S. 38). 
R. lingualis verlauft an der medialen Seile des M. stylopharyngeus, ober- 
halb und parallel mit dem N. hypoglossus nach abwärts und vorn, an der 
medialen Seite des Cornu minus oss. hyoidei, giebt Äste au die Seitenwand 
des Gaumens, der Tonsillengegend und der Zungenwur^el und den stürkeren 
Endast: R. ad pnpillam circumvallalam. 




iiaTd uiLD^non pei^roinni, aerbfliM giün\ Alben ir«r- 
bindnngsiBeii inni B. «ncoLBiiu n. «gi. X K. 
tagua. Pg Plems ganglioformiH n. VBgi. B 
B. aaricaUrisn.TB^. X/ N. uceiaoriDB, aemm 
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Alle diese Aste enthalten Ganglienzellen in ihrem Verlauf eingelagert. 
Durchschneidung des N. glossopharyngeus, s. N. hypoglossus S. 322. 



N. vagus. 

Entspringt mit 5 — 6 Wurzeln von der Lamina cinerea (S. 286) auf dem Boden 
des vierten Ventrikels, etwa 3 mm oberhalb des unteren Endes des letzteren ; 
geht unter dem N. glossopharyngeus lateralwärts und etwas nach abwäii«. 
Nach einem Verlauf von kaum 2 mm vereinigen sich die Wurzeln im Foramen 
jugulare zu einem Stamme, welcher hinter dem N. glossopharyngeus, vor dem 
N. accessorius liegt. Von den hinteren Wurzelfasern entspringt der R. auri- 
cularis (s. Fig. 135, S. 315). Am Stamme des N. vagus sind an dieser Stelle 
in der Regel zwei sehr kleine, dicht aneinander liegende Ganglia jugularia n. 
Vagi befindlich , an welchen ein kleineres Wurzelbündel, ohne sich zu betei- 
ligen, vorbeigeht [öOö). Von dem Foramen jugulare an verläuft der N. vagus 
nach abwärts, unterhalb des nach vorn und unten ziehenden N. hypoglossus, 
nimmt noch oberhalb dieser Kreuzungsstelle den R. internus n. accessorii 
auf, der fast ebenso dick ist, wie der Hauptstamm des N. vagus selbst. Etwa 
3 mm unterhalb dieser Stelle sitzt an der hinteren Seite des N. vagus der 
rundliche, graurötliche Plexus ganglioformis n. vagi s. Ganglion nodosum, 
(Fig. U4 Ji, S. 325. — Fig. U6 5S, S. 329), welcher etwa 2 mm Länge, 
1,5 mm Breite und 1 mm Dicke hat. 

In der Höhe der Teilungsstelle der A. carotis communis entspringt der 
N. laryngeus superior, sowie der R. cardiacus, etwas oberhalb des ersteren 
die Rr. pharyngei. Dann läuft der N. vagus an der hinteren lateralen Seite der 
A. carotis communis am Halse abwärts (Fig. 144 1«, S.325. — Fig. 146 x, S.329) 
bis zur oberen Apertur des Thorax. Daselbst biegt sich der N. vagus d ext er 
am unteren Ende der A. carotis communis dextra vor der A. subclavia dextra 
lateralwärts, giebt den N. laryngeus inferior ab, verläuft an der rechten Seite 
des Oesophagus in der Brusthöhle, giebt Rr. pulmonales zum Bronchus dexter, 
sowie einen Verstärkungszweig zum N. vagus sinister (^//), und gelangt auf 
die hintere Wand des Magens. DerN. vagus sinister verläuft an der lateralen 
Seite der A. carotis sinistra, hinter dem unteren Ende der V. jugularis externa 
sinistra und der V. cava superior sinistra, vor dem linken Ende des Arcus 
aortae, giebt den N. laryngeus inferior ab, gelangt dann an der medialen 
Seite der V. cava superior sinistra vor die Aorta descendens thoracica und 
lateralwärts vom Bronchus sinister oberhalb der V. pulmonalis sinistra herab- 
steigend, woselbst Rr. pulmonales entspringen, zum Oesophagus. In der Höhe 
der mittleren Rückenwirbel kreuzt sich der N. vagus sinister, vor dem Oeso- 
phagus verlaufend, mit letzterem und gelangt auf die vordere Fläche des 
Magens. 

An den Ästen des N. vagus zum Oesophagus und in der Magenwand sah 
Remak [512] mikroskopische Ganglien ; auch sind Teilungen der Nervenfasern 
am letztgenannten Orte bekannt (5/5). 

Ebenso finden sich in den Plexus pulmonales an der hinteren Wand der 
Bronchien mikroskopische Ganglien \^h\\^ 
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R. auricularis entspringt (Fig. 148, S. 321) hoch oben im Forainen jugu- 
lare aus einem GangHon jugulare , nimmt eine Wurzel vom N. glossopharyn- 
geus{Fig.135, S.315) auf, tritt durch den C^n.ilicnlusniastoideusin der oberen 
hinteren Wand der Paukenhöhle zum Canalis facialis, kreuzt sich mit dem N. 
facialis, welchem er einen Ast, R. communtcang, zusendet, triLt aus dem lale- 
ralea Ende des Canaliculus mastoideus, an der oberen Fluche des Meatus 
auditorius externus «artiiagineus hervor. Dann verläuft er, mit dem R. auri- 
cularis profundus posterior des N. facialis sich kreuzend, zwischen der me- 
dialen und vorderen Äußeoflüche der Pars posterior helicis und der Pars 
superior tubi, durchbohrt das Ligamentum auriculare annulare superius und 
verbreitet sich mit feinen Zweigen an die Haut der konkaven Fltlche derConcha. 
ß. communicans des R. auneuiaris veriäuft 
eine Strecke in der Scheide des N. facialis einge- ris.im. 

schlössen, trennt sich von letzterem im Foramen 
stylomastoideum, gelangt unterhalb der Spina 
helicis posterior, das Ligamentum auriculare an- 
nulare inferius durchbohrend, zur Haut der kon- 
kaven Fläche der Goncha ■ — s. S14. 
N. laryngeus superior (Fi^. \ 31 ns. — Fig. 1 38 hs, 
S.318. — Fig.Uiw, S. 32b). EntspringlinderHöhe 
des oberen Endes der A. carotis communis, verlauft 
an der medialen Seite der A. laryngea superior nach 
vorn, giebl einen R. cardiacus (Fig. 136) ab, der 
sich mit dem R. cardiacus n. vagi verbindet, geht 
durch die Membrana thyreohyoidea oder durchbohrt 
die Carlilago thyreoidea (S.208) und verzweigt sich 
mit der A. laryngea [superior) . Versorgt die Schleim- 
haut des Kehlkopfes und den M. cricothyreoideus. V 

n. cardiacus s. N. depressor (Fig. 136 fic. — Urapiaog d» b. cirdi«« n. 
Fig. ÜGsii, S. 329). Entspringt in der Höhe des fslgj. mÄrtnÄa^Ä 
unleren Randes der Carlilago thyreoidea, wie auch Lin^soSt^rafiTd'ml^a«^" 
der N laryngeus superior, nimmt den H. cardiacus ^^ ^",'^^^^„1*^^ °B'ä.°bVn'di^ 
des letzteren auf (Fig. 136), gelangt an die laterale j,"'5['™ten ■dfli''B''SitS'wi"» 
Seite des N. svmpathicus, dann vor demselben an ää abjehsud. cWnnuiiBaH. 

,. , ' 11,.. , -, . . n , >t dnioHBdsnii auH d»ni N. oeniMliH 

seinen medialen Rand, lüufl m der Scheide des N. m. x N.VKpae. xim m.u- 
sympathicus, hinler dem N.vagus und medianwiirts üi^il" B'n.^y»gt d" eins «wsi" 
von demselben am Halse abwärts zur oberen Aper- ""periotaihut! s's*7ym-'" 
lur des Thoras. Er ist dünner als der N. sympathi- pwiii«ini. 

CHS. Alsdann geht der R. cardiacus rechterseits 

hinter dem Ursprünge der A. subclavia dextra und hinter der Aorta adscen- 
dens, linkerseits an der lateralen Seite der A. carotis sinislra und hinter dem 
Arcus aortae abwUrts zum Plexus cardiacus [51 S u. 516; eine Abbildung s. 
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Der N. laryngeus superior versorgt uach experimenlellen Ermitleliingeii (7Öi) 
die Schleimhaut der Epiglollis, der Plicae ury-epiglotticae und die Cartilagines 
Santorinianae. ^ Cber seine Endigung im Stimmbande vergl. 870, ü^^ 
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;8 N. vagus, 

Varietal. Der R. cardiacus des N. laryngßus stiperior oder derjenige d 
N. vagus felilt: letzteres ist häufiger. Einmal uDler 40 Kaninchen v 
cardiacus in der MiUe des Halses eine Strecke weil in der Scheide di 
mit demselben Pasern 'austauschend {Stß}. Der R, cardiacus isl liukerseils d 
pelt vorhanden; beide entspringen aus dem N. vagus [öi7], oder derselbe e 
springt mil zwei Wurzeln aus dem N. laryngeus superior; der Zw 
vagus felilt {628) . 

N. laryngeus inferior s. recuiTeas. Rechlerseits wendi 
laryngeus inferior {Fig. 139»j) hinter dem Ursprünge der A. subclavia d 

Flg. lai. Tsg. ISS. 
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aufwärts, verläuft hinter der A. CHrotis communis dextra in die 
zum lateralen Rande der Trachea. Linkerseils lauft der N. laryngefl 
inferior (Fig. 146 sj, S. 392) unterhalb des linken Endes des Arcus aorl 
laleralwarts vom Ductus arteriosus nach hinten , steigt hinter dem eratff 
ren und dem Anfange der A. subclavia sinisti-a aufwürts zur Luftrübre. 
Alsdann verläuft der N. laryngeus inferior jeder Seite hinter dem lateralen 
Rande der Trachea , in der Furche zwischen demselben und dem Oesophagus 
aufwärts zum Kehlkopf. Der N. laryngeus inferior sendet nahe seinem Ürw 
Sprunge abwärts verlaufende ßr, cardiaci zum Plexus cardiacus, in seinef' 
Verlaufe zahlreiche Rr. oesopkagei und Äste für die Muskeln des Kehlkopf 
mil Ausnahme des M. ericothyreoideus ab. 

Durchschneidung des N. vagus. 

A. Am Halse. 

I7aferbindung der A. carotis communis, der V. jugularis interna. 




ie TtFChe. 



schneidung des R, descendens u. hypoglosiii, der Nn. vagns, syrapathicus, des R, 
rardiacus n. vagi (Fig. liO u. lil). 

Der Kopf wird vom Gehilfen 
stark nach oben gewendet oder '*' 

durch eine um die großen Schneide- 
zähne des Oberkiefers gelegte 
Schlinge fixierl, so daß die Schei- 
telgegend das Brett berührt, auf 
welchem das Tier befestigt ist. 

Hanlschnitt in der Median- 
linie des Halses , unterhalb der 
Carlilago Ihyreoidea beginnend, 
a — 3 cm lang. Die Haut wird nach 
rechts oder links verschoben , der 
vordere Band des M. sternomastoi- 
deus mit der Hohlsonde vom M. 
sternohyoideus abgelöst. Die A. 
carotis communis erscheint als weiß- 
licher, pulsierender Strang, lateral- 
wSrts derN. vagus, hinter der A. 
carotis communis die V. jugularis 

interna , die sehr fein ist und vom ^ ^ 

Truncus lymphaticus jugularis be- -"""'"■ '■" '"^»^»1^ inferiori».! 

^^ßieilel wird. Das tiefe Blatt der 

^■Sascia cervicalis umhüllt diese Teile, vor demselben verlauft der R. descendens 

^^n. bypoglossi. Die Faszie wird gespalten, der N. vagus von der A. carotis com- 

^^ninnis isoliert, erslerer nach der 

^^aleralen. oder letztere nach der Fik-UI. 

medialen Seite gezogen. Dadnrcli 
kommen die in derselben Scheide 
der Faszie befindlichen N. syrapa- 
thicus und R. cardiacus n. vagi 
EUr Anschauung. Ersterer ist von 
matterem Aussehen. 

Zur Durchschneidung des N. 
laryngeus snperior muß der Haut- 
schnitt etwas höher angelegt wer- 
den; der N. laryngeus inferior ist 
tSngs des lateralen Randes der 
Trachea leicht aufzufinden, 

B. in der Bauchhöhle. 
Hedianschnilt . am Processus 
xiphoidens beginnend , S cm lang 
, durch Haut . Muskeln und Perilo- 
Der Magen wird hervorge- 
igen, der fiaunhteil dos Oesopha- 
i ist verhältnismäßig lang. Der 
. vagQS dexter hegt mehr an der 
IPlJDteren, der sinisler an der vorderen Seite des Oesophagus. 
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N. Bccessorius. 



N. accessorius. 




Erseheint niil etwa 1 Wurzelfäden an den Seitenstran gen der Medullu 
spiaatis und oblongata bis zum Ursprünge des N. cervicalis V »bwürts; die 
von der Medulla oblongata stammenden Wurzeln sind sehr dtlnn. Verlauft an- 
fangs im Canalis Terlcbralis, der lateralen Fläche der Medulla spinalis anlie- 
gend aufwärts, gelangt durch das Koramen inagDum in die Schädelhöhle, gebt, 
dicht an den Stamm des N. vagus geheftet, hinter demselben durch das Fo- 
rameo jugulare; giebt unterhalb des letzteren einen starken R. internus ab. 
Alsdann verläuft der N. accessorius nach hinten und unten, oberhalb des N. 
hypoglossus sich mit demselben ki'euzend, vor der A. oecipilalis, hinter dem 
oberen Teil derMm.slernomastoideus und cleidomastoideus, woselbst er einen 
Ast, der sich in zwei Zweige fUr die genannten Muskeln teilt, absendet. Wei- 
ter abwärts geht der N. accessorius (Fig. 144 XI, 5. 3ä5) schräg durch den 
oberen Teil der Fossa supraclavicularis und nach hinten an der vordere 
Fläche des M. cucullaris, in welchem er sich verästelt. 

Varieläl. Der N. accessorius leitl sich schon innerhalb des ForsiD 
jugulare in seine Äste. 

R. inlernits wendet sich schräg aufwärts, um in den N. vagus einzutreti 
(Fig. 43S, S. 345), ist ebensif'stark als der letztere; enthält die motoriacl 
Pasern der Schlund- und Kehl köpf muskeln sowie des Herzens, welche { 
nannten Fasern in der Bahn der Ri-. pharyngei, Nn. laryngei superior und ii 
ferior, R. cardiacus n. vagi verlaufen [SiS]. 

DuTchschneidung des N. accessorius. Man wählt halberwachsene Tiere, ver- 
meidet die französischen Kaninchen (S. 5). Der Kopf wird durch eine Schlinge 
um die oberen großen Schneidezähne bei Rückenlage des Tieres fixiert. Uaul- 
schnitt in der Mediaatinie 3 — 3,5 cm laug, dessen Hitte von einer die Anguli 
maxillae inferioris verbiudeaden Linie gekreuzt wird. Das untere Ende der Gl. 
parotis (Fig. Hi3a, S. 3ib] wird von der hinleren Fläche der Gl. subm^illaris 
mil Pinzelten abgelöst, nach oben und lateralwärls geschlagen. Uan siebt das 
Comu majus oss. hyoideij an dessen hinterem Ende den Ansatz des H. ütylohyoi- 
deus, parallel dem Cornu und lalenilwärts von demselben den weißen Stamm Abs 
N. hypoglossus. Weiter abwärts liegt im unteren Wundwinkel die Gl. cervicalis 
profunda [S. S8S), welche die A. carotis communis und den N. vagus verdeckt; 
über ihren lateralen Rand ragt der M. slernomastoideus. Die genannte Lymph- 
drüse wird medianwärls , der Muskel laleralwärts gezogen ; in den letzteren iHtl 
der N. accessorius. Mittels eines Häkchens wird letzterer aufgehoben und mit 
der Pinzelle bis zum Foramen jugulare isolierl. Man faßt ein möglichst langei! 
Stück des N. accessorius der Länge nach zwischen die geritften Spitzen einer Pin- 
zette, zieht, leise rotierend, anfangs schwach, dann stärker, bis mit einem leichten 
Rucke das Neurilem reißt. Ohne Widersland folgt dann ein i — 3 cm langes, zum 
Teil aus einzelnen Wurzel fäden bestehendes Stück des N, accessorius, wie mau 
unter Wasser bemerkt. Diese Operation des Ausreißens des N. accessorius aus 
dem Foramen jugulare (vergl. Fig. liä] ist schmerzhaft; daher man den Kopf 
des Tieres gut fixieren muß. Die Blutung ist nicht bedeutend ; doch kann 
namentlich bei französischen Kaninchen die V. jugularis inlerna im Foramen ju- 
i/are in größerer Ausdehnung zerrissen werden, an deren vordere Wand dfr 
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wie schon erwähnt, nur auf die mit dem Messer darstellbaren Hauptzüge und 
schließen die Beimengung kleinerer, aus anderen Nn. cer\ieales herstammen- 
den Faserzüge nicht aus. Im Übrigen ist auf die in der allgemeinen Neurologie 
erwähnte Monographie (W. Krause, 55), sowie auf eine Arbeit von Peyer (109) 
zu verweisen. Bei der erstgenannten Publikation war der feine Faden noch 
nicht gefunden, der vom N. dorsalis II zur Ansa cervicalis VIII verläuft (S. 
336). Die Feinheit dieses Fädchens läßt jedoch nicht bezweifeln, daß die Re- 
sultate der experimentellen Untersuchungen über die Nervenverteilung in der 
oberen Extremität durch die Existenz jener Verbindung in keiner Weise in 
Frage gestellt werden können. 

Ansa cervicalis I liegt vor dem Processus transversus des Atlas, s. Nn. 
cervicales I und II. 

Ansa cervicalis II: N. occipitalis minor. 

Ansa cervicalis III : Äste zum oberen Teile des M. longus colli, N. auri- 
cularis magnus, N. subcutaneus colli inferior. 

Ansa cervicalis IV: N. phrenicus, Nn. supraclaviculares, Rr. musculares 
zum M. rhomboideus cervicalis, die schräg abwärts und rückwärts laufen. 

Ansa cervicalis V: N. suprascapularis, Nn. thoracici zum Teil. 

Ansa cervicalis VI: Nn. thoracici zum Teil, Nn. subscapulares, perforans 
brachii, axillaris, radialis, medianus. 

Ansa cervicalis VII: Nn. perforans brachii, radialis, medianus. 

Ansa cervicalis VIII: Nn. ulnaris, medianus, radialis, cutaneus brachii 
minor, cutaneus brachii major, longissimus pectoris ; Verbindungsfaden zum 
Ganglion cervicale inferius. 

Plexus cervicalis. 

N* cerTicalig I« 

Erscheint zwischen Os occipitis und hinterem Teil des Atlas ; sein R. 
posterior ist beträchtlich stärker als der vordere, biegt sich unter der A. ver- 
tebralis rückwärts, verzweigt sich an den M. rectus capitis posticus major 
und die anderen eigentlichen Kopfmuskeln, sowie den M. rectus capitis 
lateralis. 

Der /?. anterior (Fig. 146 /, S. 329) giebt einen Verbindungsast zum N. 
vagus, verläuft zwischen den Mm. rectus capitis anticus und rectus capitis 
lateralis, denselben Aste zusendend, sowie einen Ast zur Ansa cervicalis 1 
abgebend. 

N« cervicalis U« 

Der /?. posterior ist der stärkere, giebt Aste an die tiefen Rücken muskeln, 
läuft als N. occipitalis major rückwärts , dann bogenförmig aufwärts , durch- 
bohrt den M. cucullaris und verästelt sich in der Haut des Hinterkopfes. Der 
jR, anterior giebt hauptsächlich den N, occipitalis minor ab. Derselbe verläuft 
^er biDteren Seite des Processus Ivansversus des Atlas, gelangt aufsteigend 
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hinter den Processus mastoideus, giebt Äste zur Uaul des Hinterkopfes, ver- 
kiadet sich niil dem N. occtpitalis major, lateralwiirts von letzterem verlaufend, 
Durchbohrl den hinteren Teil des Seutuhim und den M. scululo-auriculüris 
superior posticus, steigt am vorderen Rande des Tubus [hinterer Ohrnerv, 

Fiij. 145. 




Si4) dicht vor der gemeinschaftlichen Sehne der Mm. scutulo-auricularis su- 
perior anticus und frontoscutularis aufwärts, versorgt den vorderen Teil der 
pfiaut der Concha. 
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der fettigen Degeneration handelt, als größer anzusehen sein, gegenüber den 
auf rein experimentellem Wege gewonnenen Resultaten. 

Varietäten des Nervenursprunges sind in betreff einzelner Wurzeln nicht 
selten (602 — Untersuchung von \ ^ Kaninchen) . 

Die Spinalganglien lassen drei Gruppen von Ganglienzellen unterschei- 
den, zwei sind lateralwärts, eine medianwärls gelegen, die Nervenfasern der hin- 
teren Wurzeln sollen an den Zellengruppen vorbeiziehen, während sich die in den 
Ganglien entspringenden Fasern den Bündeln der ersteren beimischen [585). 
Theilungen doppeltkonturierter Nervenfasern sind häufig (632) ; sie kommen auch 
nahe an den Ganglienzellen vor (Tubes en T, s. 635) . 

Plexus ceryicalis. 

Der Plexus cervicalis entsteht aus den vorderen Ästen der Nn. cervicales 
1 — VIII , dem oberen Aste des N. dorsalis I und einem feinen Zweige des N. 
dorsalis II, der am medialen hinteren Ende des ersten Interkostalraumes durch 
letzleren aufwärts steigt. Derselbe liegt lateralwärts vor den Processus trans- 
versi der Halswirbel, resp. den Mm. scaleni und setzt sich aus den Ansäe cer- 
vicales I — VIII zusammen. Die Ansa cervicalis I wird von den Nn. cervicales 
I und II gebildet u. s. w. Die Ansa cervicalis VIII vom N. cervicalis VIII, N. 
dorsalis I und dem erwähnten feinen Faden des N. dorsalis II. Aus den Ansäe 
gehen die Nerven in der gleich anzugebenden Ordnung hervor , wobei zu be- 
merken ist, daß die an der Seitengegend des Halses liegenden Muskeln durch 
Äste aus den in ungefähr entsprechender Höhe liegenden Ansäe versorgt wer- 
den. Die Mm. scaleni z. B. erhalten von den Ansäe cervicales VI und VII feine 
Zweige. 

Nach Peyer (^09) werden die Mm. scaleni vom N. cervicalis VII versorgt. 

Man unterscheidet im Plexus cervicalis zwei Abteilungen: den »Plexus 
cervicalis im engeren Sinne, welcher von den Ansäe cervicales I — IV gebildet 
wird, und den Plexus brachialis. 

Der Pleocus brachialis wird von den Ansäe cervicales V — ^VIII gebildet und 
liegt vor den Mm. scaleni anticus, medius und posticus. Derselbe zeigt eine 
außerordentlich komplizierte Durchkreuzung von Faserbündeln, welche meist 
unter spitzen Winkeln stattfindet. Daher läßt sich nur auf experimentellem 
Wege ermitteln , an welchen Hautstellen und in welchen Muskeln die Fasern 
eines jeden N. cervicalis am Arm endigen. Im Allgemeinen läßt sich darüber 
aussagen, daß weiter nach der Hand hin gelegene Partieen der oberen Extre- 
mität ihre Nervenfasern aus Wurzeln erhalten , die näher dem unteren Ende 
des Rückenmarkes entspringen. Dieses gilt sowohl für sensible als motorische 
Nervenfasern. Die absolut längsten Nervenfasern kommen aus dem N. cervi- 
calis VIII und versorgen die Haut des ersten bis dritten nebst der Radialseite 
des vierten Fingers; dann folgen die im N. dorsalis I austretenden Fasern, 
von denen die Haut der Ulnarseite des vierten und des ganzen fünften Fingers 
innerviert wird. In Muskeln, welche mehrere Sehnen aussenden^ werden die 
zu jeder einzelnen Sehne gehörenden Muskelfasern von besonderen Nerven- 
stämmen versorgt. Die letzteren können aus verschiedenen Rückenmarksner- 
venwurzeln ihren Ursprung nehmen. Weiter unten (S. 331) ist eine tabel- 



larische Übersicht der auf esperimenteilem Wege ermittelten Norvenverbrei- 
tuDg aa der oberen Exlremitül gegeben, wie sie m ähnlicher VollstaDdigkeit 
I iteiuem anderen K.Öi'perteil irgend eines SUugers vorliegt. Hier folgt zii- 
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nüchsl die Aufzilhlung der Anaae cervionles und die spezielle Besehreibung 

der einitelnen NerveDHiamnie; die in den letzteren Abschnitten entlndlenen 

j Angaben Über den Ursprung der betreiTenden Nervensiamine beziehen sieh. 
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den, intensiven Diabetes zur Folge [5/9). Über eine andere Methode für die 
erstere s. 4i , S. 516. Taf. XIV. Fig. 2. — Man kann auch das Ligamentum 
obturatorium posterius (S. IM) durchschneiden, und den N. accessonus an der 
Medutia obtongata aufsuchen (BischofT, s. 41, S. 5<5). 



N. hypoglossus. 

Der zwölfte Hirnnerv erscheiDl am lateralen Rande des Pyramiden Stranges 
mit mehreren Wurzelfadeo [Fig. 128 XII, S. 223), die, in zwei Stämme ver- 
einigt, durch die Foramina condyloidea superius 
*■'«■'" und iüferius die Schadelböhle verlassen. Verläuft 

anfangs unter dem N. accessonus , oberhalb des N. 
vagus und mit beiden sich kreuzend , biegt sich an 
der lateralen Seite der A. carotis interna nach vorn, 
zwischen letzterer und der A. occipitalis, giebt einen 
Ast zum Ganglion cervicale superius ab, welcher 
erweiternde Käsern für die Iris enthalt {459), ver- 
lauft dann an der medialen Seite der Ursprungssehne 
des M. mandibulae , beschreibt einen Bogen unter- 
halb des H. stylohyoideus major an dessen medialer 
Seite (Fig. Itt XII, S. 325. — Fig. 146 XII, S.329), 
lateralwSrts von der V. jugularis interna und der 
A. carotis interna sowie dem Anfange der A. carotis 
externa, giebt den B. descendens ab, gelangt me- 
dianwtirts,vonderInsertioDdesM.stylohyoideus major 
an die Spitze des Gornu majus oss. hyoidei au den 
hinteren Rand desselben, von vorn her bedeckt vom 
H. cleidomastoideus und der V. facialis anterior. 
Verläuft alsdann an der lateralen Seite des Cornu 
minus oss. hyoidei und oberhalb des Cornu majus, 
parallel demselben an der lateralen Seite und in 
Begleitung der A. lingnalis nach vom zwischen M. 
styloglossus und H. geniohyoideus , dann zwischen 
den Hm. styloglossus und genioglossus und ver- 
zweigt sich in sämmtlichen Zungenmuskeln. Ist der 
stärkste Zungennerv. 
n. descendens [Fig. U4, a«, S. 325. — Fig. U6, S7, S.329) verlauft an der 
lateralen Seite der A. carotis communis, schräg abwärts steigend, verbindet 
sich mit dem N. vagus und dem N. cervicaüs Ul (Fig. U3) , gelangt an die 
vordere Seite der A. carotis communis, giebt Aste an die Mm. stemothyreoi- 
deus, thyreohyoideus und stemohyoideus (Fig. 144, S. 325). 

Die motorischen Fasern für die Zunge sind ausschließlich in der untereo 
Wurzel des N. hypoglossus enthalten (SOi, S.-59). 

Die Erregung seiner Wurzel innerhalb des Schädels kann leicht an einer 
isolierten Kopfhallie eines eben dekapitlerten Tieres bewirkt werden [SSO — s. 
Gl. parotis, S. 304). 

DuTchschneidung des N. hypoglossus (oder des JV. glosso^aryngeus] . Haut' 



Bogloasi (s. Fig.iatl, 9.317). Die 
BiDtiftudei de> u der recbten 
Seit« dei HiJiei gefftlirteD UncB- 
BOhnittea liBd uf edeutet. Stil. 
Atjtohf oidene nmoT, Bicli an dj 
CoTBU iDMi» oat. kjeid«! inB< 
rierend. I/iH.livpogloBsos, nac 
DnteD dm B. dsBcendeDS Hdi.] 
gebend. CW 
dens ans den 
n. va^B. S 



iam. X 



Rücke nmarksnerven. 323 

schoill in der Medianlinie, zwischen den Anguli maxlllae inferioris beginnend, ca, 
3 cm lang. Mit der Pinzelle gehl man an der Vorderseite der Seilenwand der 
Cartilago Ihyreoidea in die Höhe, findet au deren oberem Rande, ein wenig late- 
ralwärls von leli^Lerer, die Spitze des Comu majus oss. byoidei. Lateralwlirts von 
demselben liegt die A. carotis externa, welche die A. lingualis nach vom abwendet. 
Letztere verläuft parallel dem Cornu niajus; oberhalb derselben liegt der-N. 
hypoglosaua (Fig. 88X//, S. 307), dann folgt weiter lateralwärtsdie glänzende Sehne 
des M. mandibulae; medianwärts von den Aa. carotis externa und lingualis liegt 
der verhältnismäßig sehr schwache N. glossopharyngeus. 

Oder man gebt an der medialen Seile des Cornu majus in die Höhe und ge- 
langt oberhalb der A. lingualis auf den N. glossopharyngeus. 



Rückenmarksnerren. 

Man unterscheidet nach den Abteilungen der Wirbelsäule: 8 Nn, spinales 
'Cervicalea, 18 dorsales, 7 lumbales, 4 sacrales und 6 coccygei. Die No. spi- 
nales.haben Rr. anteriores und Rr. posteriores. Letztere sind mit Aus- 
nahme derjenigen der Nn. cervicales I und II schwacher, manchmal sehr 
beträchllicb sehwächer als die Rr. anteriores; sie verlaufen rückwärts und 
versorgen, jeder in der seinem Ursprünge ungefähr entsprechenden Höhe, die 
Haut und die Muskeln, welche hinler der Wirbelsäule liegea. Da die letztere 
Region keinerlei praktisches Interesse darbietet und Alles sich mulatis inu- 
tandis wie beim Menschen verfault, so ist die spezielle Beschreibung der Rr. 
posteriores, mit Ausnahme derjenigen von den Nn. cervicales 1 und II, gana 
unterlassen. 

Die Rr. anteriores der Rückenmarksnerven, mit Ausnahme derNn. 
dorsales Ul — XII, verbinden sich untereinander zu Plexus, die als Plexus cer- 
vicalis, brachialis, lumbalis, sacralis, coecygeus unterschieden werden. DIg 
ersten Vereinigungsslellen von je zwei Rückenmarksnerven werden Ansäe 
genannt, die in der Weise bezeichnet werden, daß z. B. die von den Nn. cer- 
Ticales I und 11 gebildete Ansa cervicalis 1 genannt wird. Aus den Ansäe 
gehen Zweige hervor, die untereinander wiederum Fasern austauschen kön- 
nen, und diese Zweige setzen sich dann in die besonders benannten Nerven- 
StSmme des Körpers fort. Zu bemerken ist, daß sehr oft ein Nervenstamm 
schon mit Hülfe des Messen in seinem Hauptzuge rUckwflrls bis zu den aus 
einem bestimmten Inlerverlebralloch hervortretenden RUckenmarksnerven 
verfolgt werden kann. Damit ist jedoch nicht ausgeschlossen, daß demselben 
INervenstamm sich nicht Fasern beimischen, die durch ein anderes Foramen 
inlervertebrale den Wirbelkaaal verlassen haben, was auf eipei-imenlellem 
Wege, namenlHch mit Hilfe von Nervendurchschneidung und nachfolgender 
fettiger Degeneration unlersuclil werden muß. Nur In dem ersleren, rein 
anatomisehen Sinne isl es zu verstehen, wenn in Folgendem von dem Ur-. 
Sprunge eines Nerven aus einem bestimmten Rückenmarksnerven die Rede Ist. 
Die mit Hilfe des Experimentes gewonnenen Resultate beschranken sich auf 
die obere Extremität und sind In einer Tabelle der Hechreibung des Plexus 
brachialis beigefügt; ihre Zuverlässigkeit wird, soweit es sich um Ermittelung 
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N. cerrlcalls lU. 

Beteiligt sich an der Bildung der Ansäe cervicales II und III, giebt haupt- 
sächlich den N. auricularis magnus ab und Äste zum oberen Teil des M. lon- 
gus colli. — S. a. Fig. U3, S. 322. 

N, auricularis magnus (Fig. 144, ^7, S. 325. — Fig. 145 Nam, S. 327. 
— Fig. 146, s) entsteht vom N. cervicalis III , verläuft aufwärts hinter der 
hinteren Fläche des Processus transversus des Atlas, an der medialen Seite 
und dann hinter dem hinteren Rande des M. cleidomastoideus. unmittelbar 
bedeckt von der Fascia cervicalis, gelangt an die hintere Seite des R. medius 
der V. auricularis posterior, während an dessen vorderer Seite der R. medius 
der A. auricularis posterior verläuft, und verästelt sich mit mehreren Zwei- 
gen an der medialen Fläche des äußeren Ohres in der Haut desselben , sendet 
auch einen Ast auf die laterale Fläche des hinteren Teiles der Scapha. 

Man kann die Nn. auricularis magnus und occipitalis minor auch am le- 
benden Tiere nach Anleitung der Fig. 145 (S. 327) aufsuchen und reizen (4/, 
S. 199). 

N. cervicalis IV. 

Der N. cervicalis IV (Fig. 147 /F, S. 335) bildet die Ansäe cervicales 111 
und IV, giebt den N. subcutaneus colli inferior hauptsächlich ab , ebenso die 
Nn. supraclavicularis posterior und phrenicus. 

Varietät. Der N. cervicalis IV giebt einen Faden zur Ansa cervicalis VI. 
Die darin enthaltenen Fasern gelangen in der Bahn des N. axillaris zum M. delloi- 
deus {409, S. 70. — 55, S. 21). 

iV. subcutaneus colli inferior s. cervicalis superficialis entsteht aus dem 
N. cervicalis IV, verläuft an der medialen Seite des M. cleidomastoideus, 
schlägt sich um dessen hinteren Rand und steigt von da , an seiner lateralen 
Seite , mit der V. facialis sich rechtwinklig kreuzend und lateralwärls von 
derselben zum M. platysma und der Haut des Unterkiefers aufwärts. Giebt 
den N. subcutaneus colli medius zur Haut der lateralen Außenfläche des 
Halses. 

Nn. supy^aclaviculares. Die posteriores entstehen von dem N. cervicalis IV, 
laufen am hinteren Rande des M. cleidomastoideus in der Fossa supraclavicu- 
laris abwärts, versorgen die Haut der oberen Thorax-Partie an der Rücken- 
fläche, die Mm. levator scapulae major, basiohumeralis , levator anguli sea- 
pulae, rhomboideus dorsalis und den vorderen Teil des M. cucullaris. Der iV. 
supraclavicularis medius stammt vom N. cervicalis V , läuft zur Haut, die den 
M. deltoideus bedeckt; der N, supraclavicularis anterior^ ebenfalls vom N. 
cervicalis V abstammend, geht durch die Fossa supraclavicularis abwärts, vor 
der Mitte der Glavicula zur Haut der oberen Brustgegend. 

iV. phrenicus entsteht (Fig. 147, S. 335) hauptsächlich von dem N. cervi- 
calis IV, verläuft abwärts vor dem M. scalenus anticus (Fig. 146, is), 
dann hinter dem Anfang der V. subclavia in die Brusthöhle (Fig. 144, ^«, S. 
325), Hier liegt der N. phrenicus d ext er am hinteren lateralen Rande der 
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N, inierosseus metacarpi volaris IV, welcher einen Zweig vom N. medianus auf- 
nimmt und sich in die Nn. digitales volares digiti V radialis und digiti lY ul- 
naris spaltet. 

N, tUnaris dorscdis windet sich am unteren Ende der Ulna um deren 
ulnaren Rand zur Dorsalfläche der Hand und giebt den iV. interosseus meta- 
carpi dorsalis IV ab, welcher die Nn. digitales dorsales digiti IV ulnaris und 
digiti V radialis entsendet ; sowie auch den iV. digitalis dorscdis digiti minimi 
ulnaris. 

Der N. ulnaris (sowie der N. tibialis) ist zu Experimenten über Degeneration 
und Regeneration von Nervenfasern benutzt worden [784) , ersterer oberhalb des 
Ellenbogengelenkes^ letzterer in der Kniekehle. 

N. radialis entsteht mit drei Wurzeln von den Ansäe cer\icales V — ^VIII, 
giebt aus seiner Wurzel vom N. cervicalis VIII einen N. subscapularis, ver- 
läuft hinter der A. axillaris, an der medialen Seite des M. anconaeus longns, 
giebt unterhalb der Sehne des M. latissimus dorsi einen Ast zum M. anconaeus 
longus, der anfangs aufwärts steigt, einen anderen fOr den M. anconaeus me- 
dialis, dann den R. collateralis (W. Krause), der in Begleitung der A. colla- 
teralis ulnaris media zum M. extensor antibrachii parvus herabsteigt. Der N. 
radialis verläuft dann hinter dem Humerus, zwischen letzterem und dem M. 
triceps brachii und teilt sich in die Rr. superficialis und profundus. Beide 
verlaufen zwischen M. anconaeus medialis und der lateralen Portion des M. I 
bracbialis internus in Begleitung der A. collateralis radialis. i 

Der R. superficialis verläuft am Oberarm und Vorderarm in Begleitung 
der V. cephalica, dann zwischen Haut und Fascia antibrachii an der ulnaren 
Seite des M. extensor carpi radialis brevis, und weiter abwärts zwischen den 
Sehnen der Mm. extensor digitorum communis und extensores carpi radiales. 
Der R. superficialis teilt sich schon in der Mitte des Vorderarmes in drei 
Äste, welche zwischen Haut und dem Ligamentum carpi dorsale zum Hand- 
rücken gelangen und als Nn, interossei metacarpi dorsales I — III zu den 
Fingern sich erstrecken. Der am meisten radial wärts gelegene verläuft an 
der ulnaren Seite der Sehne des M. abductor pollicis, versorgt die Haut des 
Handrtlckens an der Radialseite und entsendet als N. interosseus metacarpi 
dorsalis 1 die Nn. digitales dorsales digiti primi radialis, ulnaris und digiti 
secundi radialis. Die Nn. interossei metacarpi dorsales 11 und 111 geben die 
Nn. digitales dorsales digiti secundi ulnaris, digiti tertii radialis, resp. digiti 
tertii ulnaris und digiti quarti radialis ab. 

Der N. interosseus metacarpi dorsalis I repräsentiert die fehlenden HautSsle 
des N. perforans brachii mit. — Über den R. collateralis ulnaris beim Menschet 
s. W. Krause {55), — Die Vatefschen Körperchen der Extremitäten haben bein 
Kaninchen 0,75 — \ mm Länge auf 0,5 — 0,75 mm Querdurch messer (555), s. 
auch allgemeine Neurologie (S. 7^). 

Der R. profundus giebt den N, cutaneus antibrachii lateralis ab, weldier 
die Fascia bracbialis durchbohrt und in Begleitung der V. cephalica sichii 
der Haut der lateralen Seite der Dorsalfläche des Vorderarmes verästdt 
ferner einen R. muscularis ftlr den M. anconaeus lateralis. Der R. profan 
dus gelangt dann in die Ellenbogengrube , verästelt sieh in die Mm. aneo 
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s minimus, oxlensor digitoruui eommunis, extensores i^arpi radiales, 
tensores proprii digiti quarli und minimi, extensor carpi ulnaris; giebt 
I N. interosseus antiltrachii dorsalis für die Mm. abductor pollicis und 
^ensor pollicis ab. 

'. longismmus pectoris entsteht von der Ansa cervicalis Vlll, biegt sich 
? unteren Ende der Ächselgrnbe rückwärts, durchbohrt den M. pectoralis 
major, lauft auf dessen vorderer Flüche schräg abwärts und medianwarls und 
erstreckt sicli in Begleitung der V. abdominalis an deren medialer Seite bis 
zum Nabel, den M. cutaneus maximus versorgend. 



Nach Peyer {109) wird der M. culaoeus 
durch den N. cervicalis VIII versorgt. 









^L Durchschneidung des Plexus braehiatis. 

^K A. der Nn. cervicales V und vrsinistri. 

^^L Rückenlage; die zu operierende obere KxLreniillil wird von eiiiei» Gehilfen 

^^Mwas abwUrts gezogen, der zugleich Kopf und Hals des Tieres nach der enlgegen- 

^B^setzten Seile wendet. Haulschnitt in einer Linie, die von der äußeren Öffnung 

^BttJs zu dem durchzufühlenden Processus hamatus scapulae reicht, 4 cm lang; die 
Uille dos Schoiltes trilft auf die Milte der beschriebenen Linie. Durcliscbneidung 
desH. levator scapulae major und der Pars 
superior des M, cucnllaris nach der Längs- '^' 

ricfatung ihrer Fasern. Die Wunde wird 
TOD einem zweiten Assistenten mit stum- 
pfen Haken auseinandergezogeu. Man 
sieht vor den Mm. scaleni anticos und 
medius den N. cervicalis V, der einen 
starken Ast nach vorn und unten zum M. 
basiohumeralis ahsendel. Man fülill die 

^„Processus Iransversi der Halswirbel , um 

^udch zu orientieren. Der N. cervicalis V 

^■wlg. 147] sendet einen Faden nach unten 

^Bbir Ansa cervicalis V, der vor dem H. 
scalenus medins und vor dem glänzenden 
sehnigen Ursprünge desselben von dem 
Processus transversus des sechsten Hals- 
wirbels herabsteigt. Für die Untersu- 
chung der Verbreitung des N. cervicalis V 
an der oberen Extremität selbst genügt es, 
diesen Faden zu durchschneiden. Den 
. cervicalis VI reseziert man in derael- 
len Weise. Derselbe verlüuft etwas wei- 
' abwürls und weniger senkrecht ab- 
«igend als der N. cervicalis V. Zu j« 
nersuchen, welche ein längeres Leben ^^ 
Bes Tieres nicht erfordern, kann man auch f^- 
JSie Nn. cervicales VH und VIH und den 
N. dorsalis I in derselben Weise bloß- 
legen. Will man aber das Tier erhalten, m ist 
ohne anderweitige Verletzungen 




i 



durchschneidet man nach einem anderen Verfahren. 



schwer, an den N. cervicalis VII 
Die N. cervicalis VIII und dorsalis I 
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.V. cutaneus hrachii minor s. medialis minor entsteht von der Ansa 
cervicalis VIII , verläuft mit einer Wurzel des N. radialis, geht zur hinteren 
und medialen Seite des Oberarmes. 

iV. cutaneus hrachii major s. medialis major entspringt von der Ansa 
cervicalis VIII, verläuft am Oberarm, an den N. ulnaris geschmiegt, gelangt 
in dessen Mitte unter die Fascia brachialis, verästelt sich, die V. basilica be- 
gleitend, in der Haut der medialen Seite des Oberarmes und der ulnaren des 
Vorderarmes mit langen Ästen. Einer derselben wendet sich unterhalb der 
Ellbogengrube um den M. flexor carpi ulnaris in querer Richtung dorsal- 
wärts und verläuft dann auf der Dorsalfläche des Vorderarmes an dessen ul- 
narer Seite bis zur Hand. 

N, perforans hrachii s. musculocutaneus ist wenig entwickelt, 
stammt von den Nn. cervicales VI und VII, namentlich von einem Bündel des 
N. cervicalis VU, welches sich in den N. medianus fortsetzt, verläuft an der 
medialen Fläche und dem unteren Rande der Sehne des M. latissimus dorsi, 
sowie an der lateralen Seite der Nn. medianus und radialis, durchbohrt den 
M. coracobrachialis, versorgt den letzteren Muskel und den oberen Teil des M. 
gleno-ulnaris an seiner medialen Seite. 

Die fehlenden Muskeläste des N. perforans hrachii werden vom N. medianus, 
seine fehlenden Hautäste vom R. superficialis N. radialis ersetzt. 

N, axillaris s. circuraflexus brachii entspringt aus der Ansa cervicalis 
VI, hauptsächlich vom X. cervicalis V, verläuft hinter der A. brachialis, ge- 
langt hinter das Collum humeri, giebt den N. cutaneus brachii posterior late- 
ralis ab ; tritt dann, das Collum humeri umwindend, vor dem M. anconaeus 
longus auf die laterale Seite des Oberarmes, verzweigt sich in den Mm. deltoi- 
deus, teres minor und den Mm. abductores brachii superior und inferior. 

Der A'^. cutaneus brachii posterior lateralis s. lateralis verläuft zwischen 
M. deltoideus und M. anconaeus lateralis, tritt mit der V. cephalica durch 
die Fascia brachialis unter die Haut und versorgt die letztere an der latera- 
len Seite des Oberarmes mittels eines Zweiges, der den obersten Teil der 
V. cephalica am Oberarm begleitet. Mittels anderer Zweige, die nach oben 
und lateralwärts ausstrahlen, versieht der N. cutaneus brachii posterior 
lateralis die Haut, welche die Scapula bedeckt. 

N. medianus entspringt mit einem unteren Bündel aus der Ansa cervi- 
calis VIII, mit einem oberen aus der Ansa cervicalis VII ; verläuft anfangs 
unter der A. brachialis, an den oberen zwei Dritteilen des Oberarmes vor 
derselben, gelangt weiter abwärts, an der medialen Seite der Arterie vorbei- 
gehend, hinter die letztere. An der Grenze des oberen und mittleren Dritt- 
teiles des Oberarmes entsendet der N. medianus einen abwärts steigenden R. 
muscularis für die Mm. gleno-ulnaris und brachialis internus, der die fehlen- 
den entsprechenden Äste des N. perforans brachii ersetzt. In der Ellenbogen- 
grube liegt der N. medianus, bedeckt von dem oberflächlichen Sehnenfaszikel 
des M. gleno-uloaris an der radialen Seite der Arterie und weiter abwärts an 
der ulnaren Seite der A. radialis. Von der Ellenbogengrube an abwärts läuft 
der N. medianus zwischen den Mm. pronator teres und flexor carpi radialis, 
giebt Rr. musculares füi* die Mm. pronator teres, flexor carpi radialis, flexor 
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digitorum sublimis, palinaris, sowie den N. ioterosseus aDlibruchii volaris ah 
und spaltet sich in zwei Äsle, einen radialen und einen ulnareu. Diesellien 
vei'lauren mit der A. radialis und sind zwischen dem Badius nebst den Sehnen 
des M. Ilexor carpi radialis einerseits, den Mm. palniuris nebst llexor digitorum 
sublimis andererseits gelegen. Sie gelangen volai'warts bedeokl vom Liga- 
^uientQia carpi volare proprium zur Hohlhand, deren Volarlläche sie mit ver- 
■pgen. 

^H Der radiale Ast giebl den N. digüalis volaris pollicis radialis, sowie 

^^L die iVn. interossei melacarpi volai-es I und // für die Uluarseite des ersten 
^H nnd die Radialseite des zweiten Fingers, sowie für die Ulnarseite des zwei- 
^H ten und die Radialseite des dritten Fingers ab. 

^K Der ulnare Ast spaltet sich in zwei Zweige, von denen der radiale 

fOr die Valarflüchen der ulnaren Seile des dritten und der radialen Seite des 
vierten Fingers bestimmt ist und als iV. interosseus melacarpi volaris III be- 
zeichnet wird, wahrend der ulnare Zweig den N. interosseus melacarpi vo- 
Ilaris IV aus dem N. ulnaris verslärkt. 
'S, interosseus anlibrachü volaris verlüuft an der volaren Seile des oberen 
Endes der Ulna und im lulerslitium interosseutn antibrachii abwürls, ver- 
sorgt den M. llexor pollicis longus und die radialwärts gelegenen BUndel 
des M. fleior digitorum profundus, 
dl 
: 
: 



Durchschneidung des N. medianus. Hautschnitl an dei' mediaIeD Seite im mitt- 
I leren Dritteil des Oberarmes, S— 3 cm lang, in der Längsrichtung, parallel dem 
T medialen Itande des M. gleno-ulnaris. Uurchschneidung der Faszie ; der N. me- 
I diaous liegt vor der A. brachialis und dem N. uluaris, ist stärker als letzterer 



i 



Resektion des N. medianus kann mit Vorleil benutzt werden, um die fellige 
['Entartung der Terminalfasern innerhalb der motorischen Endpblten z. B. im M. 
xor carpi radialis zu studieren {Sä2 u. 872). 

N. ulnaris entsteht hauptsächlich von der Ansa cervicalis VIII, verlüuft 
der oberen Hiilfte des Oberarmes, an der hinleren Seite der A. brachialis, 
der vorderen der V. brachialis, gelangt in einiger Entfernung hinter der 
Arterie herabsteigend an der medialen Seite des M. anconaeus medialisj von 
der A. collateralis ulnaris inferior begleitet, hinter den Condylus medialis hu- 
meri, vor dem Olecranon in der Itinne zwischen beiden und dem M. anconaeus 
inintmus. Dann wendet sich der N. ulnaris am oberen Teil der Ulna volar- 
wärls, gelaugt zwischen Ulna und den beiden Köpfen des M. flexor carpi ul- 
naris an die Ulnarseite der A. ulnaris, welche er begleitet, zwischen den Mm. 
flesor digitorum profundus, llexor carpi ulnaris und der Ulna verlaufend. Er 
versorgt den M. flesor carpi ulnaris und den ulnaren Teil des M. flexor digi- 
torum profundus, giebt den N. uluaris dorsalis ab und gelang!, an der Volar- 
seite derA. ulnaris verlaufend, vom Ligamentum carpi volare transversum 
volarwarts bedeckt, zwischen letzterem und dem Ligamentum cai^pi volare 
proprium, an der ulnaren Seile der Sehne des M. llexor digitorum sublimis 
für den vierten Finger und an der radialen Seite der Sehne des M. flexor carpi 
ulnaris als N. ulnaris volaris zur Ilohlhand. In der dohlhand versorgt der N. 
ulnaris volaris die Haut der Ulnarseite und den M. llexor digiti minimi und 
tili sich dann in den it. (liyilalis volaris dit/ili minimi ulnaris und den 
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ihrem Zusammeofluß zur V. cava superior bilden 52i] . wird der Nenr durch- 
schoiUeo. Die Operatioo gelingt leicht [50 i. S. 60 . 
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J.cerrlcalis T« 

Derselbe bildet die Ansäe cenicales IV und V (Fig. 144 F, S. 325. — 
Fig. 447 V, S. 335^ f giebt die Nn. supraelavicolares medius und anterior (s. 
N. cer\iealis IV ab, sowie einen Faden zum N. phrenicus. 

Nach Pe^'er ^409^ erhält das Diaphragma Fasern aus den Nn. cervicales VI 
und VU. 

*V. suprascapularis. Entsteht von der Ansa cervicalis V, läuft abwärts 
durch die Fossa snpraclavicularis, giebt einen Ast zu dem oberen Teile des 
M. subscapularis, biegt sich um das Collum scapulae in die Fossa supraspinata, 
versorgt den M. supraspinatus ; gelangt dann abwärts dicht an der Wurzel 
des Aeromion und medianwärts von demselben, das Ligamentum transversnm 
scapulae durchbohrend . in die Fossa infraspinata zu dem M. infraspinatus, in 
welchem sich seine Endäste verzweigen. 

iVn. thoracici posteriores entspringen von den Ansäe cerWcales V und VI, 
dinrchbohren den M. scalenus medius, versorgen die Mm. rhomboidei cerAicalis 
und dorsalis. 

N. thoracicus lonffus entsteht von den Nn. cervicales VI und VII, läuft 
abwärts über die erste Rippe ; vereinigt sich in der Höhe der dritten Rippe 
mit der A. thoracica longa, geht zum M. serratus anticus major, die genannte 
Arterie begleitend. 

Nach Peyer (409) wird der Halsteil des M. serratus anticus major vom N. 
cervicalis VI, der Brustteil von den Nn. cer>icales VII und VIU aus versoi^. 

Nn, thoracici anteriores entspringen von der Ansa cervicalis VI, senden 
Äste zu den Mm. pectorales superficialis, major und minor. Der erstere Ast 
kommt wahrscheinlich aus dem N. cervicalis VII, wendet sieh um den oberen 
Rand des Muskels in der Mitte seiner Länge nach vorn und giebt auch einen 
Faden zur lateralen Partie des M. pectoralis major ab. 

Nn, subscapulares entstehen aus der Ansa cerv icalis VI, hauptsächlich vom 
N. cervicalis VII; die oberen versorgen den unteren Teil des M. subseapularis 
und den M. teres major; der untere geht als N, thorax^icodorsaliSj den R. tho- 
racicodorsalis der A. subseapularis begleitend, zu dem M. latissimus dorsi. 

Verbreitung des Plexus brachialis. 

Die Verbreitung der in den Plexus brachialis eintretenden Nn. cervicales 
erhellt aus folgender Übersicht. 
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ligkorimi sublimis, palmuris, sowie Jen N. interosseus anlibruchü volaris ab 
nd spaltet sich in zwei Äsle, eiDen radialen und einen uluurcn. Dieselben 
Erlaufen mit der A. radialis und sind zwischen dem Badius nebst den Sehnen' 
I. flexor carpi radialis einerseits, den Mm. palmuris nebst flexor digltorum 
iblimis undererseits gelegen. Sie gelangen volarwürt« bedeclct vom Liga- 
lentam cai-pi volare proprium zur Hohlhand, deren Volarflache sie mit ver- 
Wgen. 

Der radiale Ast giebl den N. digüalis volaris pollicis radialis, sowie 
die Nn. interussei metacarpi volares I und // für die Ulnarseite des ersten 
und die Hadialseite des zweiten Fingers, sowie für die Ulnarseite des zwei- 
ten und die Hadialseite des dritten Fingers ab. 

Der ulnare Ast spaltet sich in zwei Zweige, von denen der radiale 
für die Volarflilülien der ulnaren Seite des dritten und der radialen Seite des 
vierten Fingers besLinimt ist und als N. inlerosseus metacarpi volaris III be- 
zeichnet wird, während der ulnare Zweig den N. interosseus metacarpi vo- 
laris IV aus dem N. ulnaris verstärkt. 

N. inlerosseus antibrachÜ volaris verlauft an der volaren Seile des oberen 
Endes der t'lna und im Interslilium interosseum antibrachii abwärts, ver- 
sorgt den M. üexor pollicis longus und die radialwarta gelegenen Bündel 
des M. Ilexor digitorum profundus. 

Durchschneiduni/ des N. medianus. Haulschoilt au der medialeo Seile im raill- 
leren Drittelt des Oberarmes, S — 3 cm lang, in der Lüagsrichluag , parallel dem 
medialen Bande des M. gleno-uloaris. Diirclischneiduog der Faszie; der N. me- 
dianus liegt vor der A. brachialis und dem N. ulnaris, ist sl'ürker als letzlerer 

Resektion des N. medianus kann mit Vorteil benutzt werden, um die l'etlige 
Entartung der Terminalfasern innerhalb der motorischen Endplatten z. B. im M. 
flexor carpi radialis zu studieren (522 u. 872) . 

N. ulnaris entsteht hauptsächlich von der Ausa cervicalis VIII, verlüuft 
:an der oberen Uälfle des Oberarmes, an der hinlereo Seileder A. brachialis, 
>«n der vorderen der V. brachialis, gelangt in einiger Entfernung hinter der 
iiÄrterie herabsteigend an der medialen Seite des M. anconaeus niedialls^ von 
^■der A. collateraJis ulnaris inferior begleitet, hinter den Condylus medlaüs hu- 
meri, vor dem Olecranon in der Kinne zwischen beiden und dem M. anconaeus 
minimus. Dann wendet sich der N. ulnaris am oberen Teil der Ulna volar- 
•wärts, gelangt zwischen Ulna und den beiden Köpfen des M, flexor carpi ul- 
maris an die Ulnarseite der A. ulnaris, welche er begleitet, zwischen den Mm. 
iUexor digitorum profundus, Ilexor carpi ulnaris und der Ulna verlaufeud. Er 
Tersorgt den M. ßexor carpi ulnaris und deo ulnaren Teil des M. flesor digi- 
lorum profundus, giebt den N. ulnaris dorsalis ab und gelangt, an der Volar- 
seite der A. ulnaris verlaufend, vom Ligamenlum carpi volare transversum 
Tolarwärls bedeckt, zwischen letzterem und dem Ligamenlum carpi volare 
proprium, an der ulnaren Seite der Sehoe des M. l3exor digitorum sublimis 
r den vierten Finger und an der radialen Seite der Sehne des M. Ilexor carpi 
'ulnaris als N. ulnaris volaris zur Hohlband. In der Hohlhand versorgt der N. 
rulnaris volaris die Haut der Ulnarseite und den M. flexor digiti minimi und 
>teill sich dann in den It. digitalis volaris digiti vunimt ulnaris und den 
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B. Der Nn. cervicalis VIII und dorsalis I dexlri. 

Rückenlage; Hautschnitt in der Medianlinie 3 ein lang, am oberen Rande 
des Sternum beginnend. Ablösung der Mm. pectorales superficialis^ major und 
minor von ihren Ansätzen am Sternum in entsprechender Ausdehnung. Mit einer 
Hohlsonde wird das dünne Bindegewebe getrennt, welches zwischen dem Brust- 
teil des M. serratus anticus major und den Mm. intercostales extemi sich befindet. 
Unmittelbar über der ersten Rippe findet man die in horizontaler Richtung lateral- 
wärts verlaufende V. subclavia, über derselben die A. subclavia. Beide werden 
mit einem stumpfen Haken nach oben gezogen. Weiter rückwärts und aufwärts 
liegt vor dem M. scalenus anticus der aus den Nn. cervicalis VIII und dorsalis I 
hervorgehende gemeinschaftliche Stamm, welcher die Fasern für sämtliche Nn. 
digitales enthält, die nach einer Resektion desselben fettig entarten. 



Nervi dorsales. 

Die vorderen Äste der Nn. dorsales 1 — XII verlaufen zwischen den Mm. 
intercostales externi und interni unterhalb der zugehörigen Rippe und längs 
des unteren Randes der A. intercostalis nach vorn und heißen hier Nn. inter- 
costales. Der N. intercostalis XII verläuft unterhalb der zwölften Rippe; 
die Nn. intercostales IX — XII erstrecken sich anfangs hinter dem M. quadratus 
lumborum. 

Der N. dorsalis I nimmt mit einem stärkeren oberen Ast (Fig. 1 47 /, S.335) 
an der Bildung der Ansa cervicalis VIII Teil ; der N. dorsalis II sendet einen 
feinen , im ersten Interkostalraum aufwärts steigenden Faden zu derselben 
Ansa. Die Nn. intercostales geben Rr. cutanei ab, welche die Haut der Rrust 
und des oberen Teiles des Bauches versorgen. Sie verästeln sich in den Mm. 
intercostales interni und externi ; die Nn. intercostales VIII — IX beteiligen sich 
an der Innervation der Bauchmuskeln. Die Nn. intercostales II — VI geben 
außerdem Zweige ab, welche nahe der Axillarlinie die Seitenwand des Thorax 
durchbohren , indem sie durch die Interstitia intercostalia II — VI zum M. cu- 
taneus maximus gelangen. Der M. quadratus lumborum wird von den vorderen 
Ästen der Nn. intercostales VIII — XII (und der Nn. lumbales I — ^VIl) versorgt. 

Rei Embryonen von 3 cm Länge färben sich die motorischen Fasern inten- 
siver mit Karmin als die sensibeln, und zwar liegen im vorderen Ast die letzteren 
an der Außenseite der motorischen , im hinteren Aste dagegen an deren Innen- 
seite (775). 

Plexus lumbalis. 

Die vorderen Äste der Nn. lumbales IV — ^VII bilden ein Geflecht, welches 
zwischen den Mm. psoas major und quadratus lumborum vor den Processus 
transversi der Lendenwirbel gelegen ist und Plexus lumbalis genannt wird. 
Die vorderen Äste derNn. lumbales I — III bilden keinen Plexus, sondern ver- 
laufen lateralwärts ganz nach Art der Nn. intercostales. Nach unten hängt der 
Plexus lumbalis mit dem Plexus sacralis zusammen. Derselbe enthält drei 
Ansäe lumbales, deren erste von den Nn. lumbales IV und V gebildet 
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wird u. s. w. , iadem Jeder N. lumbalis sich in eiaen oberen und unteren Ast 
teilt. Der untere Ast des N. lutnbalis VII geht in die Adsü sHcruIis I über. 

Die Nd. Iiirobales IV — VII nehmen vom ersten bis zum letzten an Starke 
zu. Die Kn. lumbales t — VI beteiligen sich an der Innervation des M. qua- 
dnitus lumborum (s. Nn. dorsales]. 

Die Nn. lumbales l— IV durchbohren den M. quadratus lumborum. Die 
Nn. lumbales I — VII geben Äste zu dem M, psoas major; am meisten ent- 
wi<;kell ist unter diesen der Ast vom N. lunibalis V; der M. psoas minor wird 
von den Nn. lumbales IV — -VU versorgt. 

Der N. lumbo-inguinalis des Menschen wird von dem N. cutaneus femoris 
anterior lateralis ersetzt; der N. ilto-inguinalis vom N. geuitocruralls. Man kann 
die Verteilungsweise auch so auffassen , daß man annimmt, der N. genilocruralis 
werde von den anfangs gemeinsam verlaufenden Nn, ilio-ingiiiaalJs unil spennati- 
cus exlernus gebildet. 

Nil. lumbales I — /// verlaufen anfangs hinter den Mm. psoas major und 
quHdratus lumborum, dann vor dem letzteren unmittelbar hinter der Faseia 
transversa abdominis lateralwärts und abwärts, unterhalb der Processus 
tranaversi des nilclisten weiter abwärts gelegeneu Lendenwirbels und verüsteln 
sieh in den Bauchmuskeln, sowie in der Haut des Bauohes. 

Die Verteilung der Ubrigeu Nn. lumbales erhellt aus folgender Übersicht, 
wobei zu bemerken ist, daß die in der speziellen Beschreibung angegebenen 
Urspi-Unge der peripherischen Nerven aus bestimmten Nn. spinales sich hier 
(wie auch bei den Nn. sacrales) nur auf die Resullalc der anatomischen Pra- 
paration beziehen. Das analoge Verfahren mit den Nn, cervieales ist bei letz- 
teren bereits ausführlicher erläutert worden (S. 325). 

Ansa bimbalis I: Nn. iliohypogastricus, genitocruraüs, spermaticus exter- 
nus, cutaneus femoris lateralis. 

Ansa lumbalis II: Nn, cruralis, obturatorius. 

Ansa lumbalis III: Nn. obturatorius zum Teil, gluteus snperlor, gluteus 
inferior, cnlaneus femoris posterior, Ischiadicus. 

N. lambKUs IV. 

Derselbe gieht Äste zu den Mm. psoas major und minor, welche mit den 
vom N. lumbalis V zu diesen Muskeln abgegebenen Zweigen anastomosieren ; 
ferner auch Äste zu dem M. quadratus lumborum , den Bauchmuskeln, sowie 
die Nn. iliohypogastricus und cutaneus femoris lateralis. 

N. i7(oA(/;)ojas(»-icus verlauft lateralwans in gleicherweise wie die 
Nn. lumbales I — III, durchbohrt den M. quadratus lumborum, erstreckt sich 
in der Bauchwand zwischen den Mm. obliquus internus und transversus 
abdominis lateralwärts , nach unten und vorn und giebl Äste zu den Bauch- 
muskeln, sowie zur Haut oberhalb des Annulus inguinalis. 

A'. cutaneus femoris lateralis s. anterior lateralis entsteht aus den 
Nn. lumbales IV und V, verlauft anfangs in der Substanz des M, psoas major, 
dann vor demselben hinter der Fascia transversa abdominis, getangl zur 
Bauchwand etwas unterhalb der Spina anterior superior oss. ilium, durch- 
bohrt die erstere dicht oberhalb des Ligamentum inguinale, verlauft vor den 
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A. uod-V. iliolumbales und etwas unterfaslb derselben sii^h abwärts 
zur Haut des Oberschenkels an desseo vorderer und lateraler Seite, 
H. reclus femoris. 



rts biegen« 
vor dfl^H 



Y. 

Dn'selbe steigt schräg abwärts und vorwärts, verbindet sich mit dem N. 
lombalis IV, durch einen andereo Faden mit dem N. cutaneus temoris lateralis, 
durch einen drillen mit der Ansa lumbalis 111 , giebt starke , nach vom, ab- 
wärts und aufwärts verlaufende Äste zum M. psoas major (Fig. 1i8), ferner 



den N. genitocruralis, einen Ast 
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. N. obturatorius , der nach unleo xur 
\\ urzel dieses Nerven aus dem N. IudI' 
balis VI verläuft; nimmt weiter nach 
vom einen stärkeren Ast des N. lumba- 
lis Vi auf ULd bildet mit demselben den 
N. cniralis (Fig. 148). Es sind also 
eigentlich zwei Ansäe lumbales 11 jeder- 
seils vorhanden: eine weiter vorwärts 
and aufwärts gelegene für den N 
ralis und eine weiter abwärts und rüi 
wärls gelegene für den N. obturatoriuA, 
AT. genitocruralis entsteht vom 
.N. lumbalis V, durchbohrt den M. psoas 
minor, verläuft schräg vor der A. iliaca 
externa absteigend, gelangt oberhalb der 
V. iliaca externa zu dem Annulus ingui- 
aalis, giebt den N. spermatieus extemus 
ab, setzt sich beim Männchen längs der 
.\. und V. spermatica interna fort, tritt 
aus der vorderen Öffnung des Leisteo- 
ringes hervor und verästelt sieb in d«. 
Haut oberhalb der Symphysis pubis ; gi 
langt aui^h zur Haut des Uodensacki 
— Beim Weibchen verläuft der N. gei 
tocruralis längs des Ligamentum ul 
roluudum zur Haut der Labia. 

Obolenäky [334] machte einen Hanl 
schnitt in die Skrolaltasche und durch- 
schnitt die am SamenstraDg verlaufenden 
Nerveu, worauf Atrophie des Hodens eio- 
trat. Vergl. auch S. 333. 

N. spermatieus exte 

MKiituöeB. ^cr K^^c^iB^w ks.pb8onB springt und verläuft anfangs gemeii 
N. ^Ddendu', snii drei Bandeim linionieDgesöirt. schaftlich mit dem N. geuitocrurulis, geht 
als eiu Ast desselben medianwürts von 
der V. cruralis durch den Annulus iTuralis und verästelt sich in der Haul des 
Oberschenkels medianwärla von der V. crurali 
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iV, cruralis entsteht hauptsächlich aus liem N. lumbalis V (Fig. 148), 
giebt gleich an seinem Anfang Äste zum M. iliacus, verlauft schräg nach vorn 
hinter der Fascia iliaca zumAnuulus cruralis, tritt aus demselben an der late- 
ralen Seite der Ä. cruralis hervor, teilt sich am unteren Rande der medialen 
Seite der lusertton des M. iUopsoas in zahlpeiche Äste. Der stärkste ist der N. 
sapheuua major [Fig. \ i8, Sm], dann folgt der R. muscularia für den M. rectus 
femoris, welcher sich an der vorderen Seite des R. muscularis der A. circum- 
flexa femoris lateralis in dem genannten Muskel verästelt. Die lateralwärls ab- 
gegebenen Rr.muscularcs versorgen die Hm.vastus medialis, cruralis, vastus 
lateralis; die medlanwärts verlaufenden gehen zu den Mm. pectineus und 
sartorius, außerdem entsendet der N. cruralis Rr. cutanei, welche den M. sar- 

s durchbohrend zur Haut der medialen Seite des Oberschenkels gehen. 
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etäl. Id der Norm (70*/«. S5S) gehl der N. lumbalis Vll hauptsächlich 
' in die Nn. ischiadicus uod obturatorius über, giebl aber auch einen Ast (Pig. 
I U9 /■«) zum N. cruralis ab. Daher wird dieser N. lumbalis VII als N. triradiatus 
. 740) oder N. furcalis [S3S] bezeichnet. Im .Anschluß daran ist der N. 
f aacralis II als N. biradiatus [39, S. 710) s. N. bigeminus [535) unterschiede» 
Tworden (Fig. ) 49 bi) . Als Varietät erscheint der N. lumbalis VI als N. triradiatus 
f (Fig. 1 50 /■«) . Über die Details der Varietäten dieser Nervenwurzeln s. S33 ; die 
I Differenzen werden aus solchen der Rückenmarks wurzeln [602] zu erklären 
1 [W. Krause) . 
Durchschnetdung des N. cniralis. Bautschnlll von 3 cm Lüage , senkrecht 
auf die Richtung des Ligamentum inguinale ; an der Stelle beginnend, wo man 
dicht unterhalb des Ligamenles die A. cruralis pulsieren fühlt. Durchscbneiduug 
der Fascia lata und des M. sartorius nach dessen Längs richlung. Die A. cruralis 
^^ liegt in der Mitte [Fig. 15), S,340), die V cruralis medianwärts, der N. cruralis 
^L lateralwärts von der Arterie. Man iwlierl den Nerven mit einer Hoblsonde, die 
^■^ man, mit der konvexen Seile gegen die A. cruralis gekehrt, zwischen letztere 
^^ und den N. cruralis einschiebt [s. auch Angiologie , Unterbindung der A. cruralis, 

^v6. ses). 
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JV. sapkenus major verläuft anfangs an der lateralen Seite der Ä. cm- 
ralis, gelaugt dann oberhalb des Durchlrittes der letzteren durch deo H. ad- 
ductor magnus an die lateral^ Seite der A. saphena magna , die Faseia lala 
durchbohrend. Verlüuft mit der A. saphena magna an deren lateraler Seite 
und vor derselben am Oberschenkel und Unterschenkel abwärts, giebt Haut- 
äste zur Vorderflyehe des Unterschenkels ; versorgt die mediale Seite desselben 
und die Haut vor dem H. tibialis anticus mit Zweigen , die bis tum Halleolus 
medialis hinabreichen. 



Durchschneidung des N. sapkenus 
magna (S. 867). 



major s. Unterbindung der A. saphena 



N. InrnbaUB VI. 

Derselbe giebt zu den Nn. cruralis und obturatorius starke Wurzeln ab. 
JV. obturatorius entsteht aus den Nn. lumbales V und VI, verlauft an- 
fangs in der Substanz des M. 
psoas major, tritt aus demselben 
nach vorn heraus , steigt an der 
hinteren Seite des H. iliopsoas 
in das kleine Becken hinab, 
lauft nach vorn ziemlich parallel 
dem R. superior oss. pubis und 
hinter dem M. obturator inter- 
nus, dem letzteren Äste gebend, 
zum oberen Rande des Foramen 
obturalorium , an der lateralen 
und vorderen Seite der A, oh- 
luratoria ; tritt am obereu Rande 
desselben aus dem Becken und 
giebt Äste an die Mm. obturator 
externus , graeilis , adductores 
brevis und longns. 

Nach Durchschneidung des 
N. lumbalis VI oder nach Ver- 
letzung des Rückenmarkes in 
der Gegend des Austrilles seiner Nerven wurzeln bleibt der Sehnenreflex an der 
Patella (Kniephanomen) dus [844]. 




TU, lambAlls Tu. 

Dieser unterste ist der stärkste N. lumbalis, geht größtenteils in den 
N. tschiadicus llber, giebt einen Ast zum N. obturatorius, einen schwächeren 
zum N. cruralis {Fig. 148, S. 338) und den N. gluteüs inferior hauptsäch- 
lich ab. 

N. gluteus superior ist ein starker Nerv, entsteht gemeinschaftlich 
N. ischiadicus etc. von der Ansa lumbalis III. Tritt an der hinteren 
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Seile der A. glutea oberhalb des M. pyriformls durch die Indsura ischiadica 
major, giebt einen Ast an den M. pjTJforrais, einen zweiten zum oberen Teile 
des M. gluteus niedius, wendet sich zwischen M. gluteus mininms und der 
lateralen Flache des Os iliuni nach vorn, versorgt den M. gluleus minirnus und 
endigt im M. tensor fasciae latae. 

N. gtutcus inferior kommt von der Ansa lumbalis III, und zwar vom 
N. lumbülis VII ; trennt sich vom N, ischiadicus in der Incisura ischiadica 
major, verlüjift an die vordere Flüche des M. pyriformis geschmiegt, wendet 
sich, den unteren Rand desselben durclibohrend , nach rUckwUrts und ver- 
iislelt sich im M. gluleus maxireiua. 

JV. culaneus femoris posterior entsteht aus der Ansa lumbalis III, 
gelangt unterhalb der Mm. pyriformis und gemellus superior aus der Incisura 
ischiadica major heraus, giebt in derselben einen Ast ab, der den M. pyri- 
formis durchbohrt und zum unleren Teile des M. gluteus medius gelangt; be- 
gleitet die A. und V. ischiadicae nach abwärts. Verläuft hinler dem R. su- 
perior oss, ischii und dem Tuber ischü. an der medialen Seite der V. ischiadica 
und hinter dem M. semimembranosus , von zwei Blattern der Fascia lata 
eingeschlossen und giebl Äste an die mediale Seite der hinteren Fläche des 
Oberschenkels, mit langen Hautästen bis zum unleren Ende des letzteren 
hinabreiehend. 

N. ischiaräicus entsteht (Fig. 148, S. 338) haupisachlich vom N. lum- 
balis VII und N. sacralisl, mit feineren Wurzeln von den Nn. lumbalis VI, 
sacrales II und III. Giebt einen noch aus der Ansa lumbalis VII entstehenden 
Ast zu den Mm. gemelli superior, inferior und quadralus femoris, einen an- 
deren zum M. gluteus minimus. Verläuft, aus der Inciäura ischiadica major 
unterhalb des M. pyriformis lateralwUrts und rückwärts von den A. und V. 
ischiadicae heraustretend, erst hinter dem H. quadratus femoris, medianwärls 
vom zweiten Kopf des M. bieeps femoris, lateralw^rts vom M. adduclor magnus 
in der Furche zwischen beiden am Oberschenkel abwärts. Er giebt Äste an 
die Mm. tensor fasciae latae, gluteus medius, weiter abwHrts an den ersten, 
zweiten und drillen Kopf des M. biceps femoris sowie an den H. tensor fasciae 
cruris, ferner an die Mm. semimembranosus, semilendinosus und adduclor 
magnus, endlich einen oder mehrere >fn. culanei eruris posteriores. Schon am 
oberen Dritteil des Oberschenkels trennt sich der N. ischiadicus in zwei pa- 
rallele nebeneinander abwärts steigende starke Stamme : die Nn. peronaeus 
und tibialis. 
^^^ Durchschneidung des N. ischiadicus. BeFestigung in der Bauchlage, Haut- 

^^ftiBchnill am hinteren Rande des Oberschenkels, von der Kniekehle beginnend ge- 
^^K fade aufwarls. 3 cm lang. Durchschneid iing der Faszie; die V. i'ichiiidica bleibt 
^* medianwürts. Eindriogen mit der Hohlsonde in die Tiefe zwischen den Mm. bi- 
ceps femoris und semimembraaosus. Der ausgescbnitlene Nerv bleibt (hei iO — 
iS", Valentin) eine Stunde lang leistungsrahig und zur Demonstr.ilion von elek- 
trischen Erscheinungen am Nerven geeignet. Wenn nach etwa drei Wochen 
E fellige Degeneration des peripherischen Teiles der durchschnittenen Nervenfasern 
eintreten soll, so schneidet man bei der Operation ein ) cm langes Stück heraus, 
*— Die Operation wurde schon von Arnemnnn (823] ausgeführt. 
Als weitere FolgezustUnde der Operation werden beschrieben (ß36]: blosse, 
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trockeae, sich leicht ablösende Haut, später Ulzerationen derselben , Brüchigkeit 
und Ausfallen der Haare, der Zehennägel^ Entblößung der Phalangenknochen und 
Nekrose derselben. Die Blutgefäße neigen zu Hämorrhagieen und angeschnitten 
zu starken Blutungen in Folge fettiger Degeneration ihrer Wandungen. Yernar- 
bungen und Heilung dieser Ernährungsstörungen begannen zugleich mit Wieder- 
herstellung der Sensibilität und des Muskel- und Nervengewebes. — Endlich Epi- 
lepsie, die erblich sein soll (750 — vergl. jedoch S. 292). 

N. cutaneus cruris posterior trennt sich vom N. ischiadicus am oberen 
Teile des Oberschenkels, läuft zwischen dem zweiten Kopfe des M. biceps fe- 
moris und dem M. tensor fasciae cruris rückwärts,* durchbohrt oberhalb der 
Kniekehle die Faszie und verästelt sich an der hinteren Seite des Unterschenkels 
mit langen Hautästen, lateralwärts von den Nn. cutaneus femoris posterior und 
saphenus minor. 

iV. peronaeus stammt hauptsächlich aus dem N. lumbalis VII, ist mit dem 
N. tibialis unterhalb des oberen Dritteiles des Oberschenkels durch lockeres 
Bindegewebe vereinigt, läuft parallel demselben abwärts an der medialen 
Seite des M. biceps femoris , nahe an dessen Ansatz zwischen letzterem und 
dem M. gastrocnemius lateralis , durchbohrt die am weitesten nach vorn ge- 
legene Ursprungsstelle des M. gastrocnemius lateralis vom oberen Ende der 
Tibia; gelangt unter dem Capitulum fibulae auf die Vorderfläche des Unter- 
schenkels zwischen die Mm. peronaei longus und brevis, hinter welchem, 
und den M. peronaeus tertius, vor welchem er liegt. Giebt median wärts ver- 
laufende Rr. musculares an die Mm. tibialis anticus und extensor digitorum 
pedis longus; verläuft abwärts an der vorderen Seite des Unterschenkels, 
am lateralen Rande des M. extensor digitorum pedis longus, an der medialen 
Seite des M. peronaeus longus , fibularwärts von der A. tibialis anterior und 
von der V. tibialis anterior und dem M. peronaeus quartus und giebt Rr. mus- 
culares an sämmtliche Mm. peronaei. Oberhalb des Knöchelgelenkes giebt der 
N. peronaeus einen Ast zur Haut des Fußrückens, ferner den N. digitalis dor- 
salis digiti IV fibularis ab. Alsdann tritt der N. peronaeus am fibularen Rande 
des Ligamentum cruris . resp. an der fibularen Seite der Sehnen des M. ex- 
tensor digitorum pedis longus, an der tibialen Seite der V. tibialis anterior auf 
den Fußrücken , giebt vor dem Knöchelgelenk den JV. digitalis dorsalis digiti I 
tibialis ab, und spaltet sich in die Nn, interossei dorsales metatarsi I— HL Der 
erstere entsendet die Nn. digitales dorsales digiti I fibularis und digiti 11 tibia- 
lis , der N, interosseus dorsalis metatarsi II die Nn. digitales dorsales digiti II 
fibularis und digiti III tibialis , der N, interosseus dorsalis metatarsi III die 
Nn. digitales dorsales digiti III fibularis und digiti IV tibialis. 

Durchschneidung des N. peronaeus. Hautschnitt an der vorderen Seite des 
Fußgelenkes; die Topographie s. im Text. Reizung des zentralen Stumpfes be- 
wirkt Erweiterung der A. saphena magna (SM, S. 13). 

N. tibialis läßt sich mit den Rr. musculares des N. ischiadicus bis zur 
Ansa lumbalis 111 verfolgen. Verläuft, am Oberschenkel mit dem N. peronaeus 
vereinigt, in der Kniekehle (s. N.ulnaris, S. 334) hinter der A. poplitea, etwas 
weiter rückwärts als letztere, zwischen den Mm. adductor magnus, semimem- 
branosus, die medianwärts liegen, und dem M. biceps femoris, delr lateralwärts 
herabläuft. Der N. tibialis tritt zwischen die Ursprünge der Mm. gastrocnemii 
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ateralis und medialis, zwischen letzteren und dem M. plantaris; schlägt sich 
an der medialen Seite des Kopfes des M. plantaris auf dessen vordere Fläche. 
liebt den N. saphenus minor ab, sowie Rr. musculares, die Schon am Oher- 
ichenkel zu einem besonderen Bunde I vereinigt sind, an die Mm. popb'teus, 
iiastrocnemii lateralis und medialis und plantaris; weiter abwürls an die Mm. 
Boleus, ß^tensor digili prim! pedis proprius, flexor digitorum pedis longus. 
Alsdann gelangt der N. tibialis weiter abwärts hinter letzlerem Muskel und 
vor der vorderen Fläche des M. plantaris , dann an der hinteren Seite der Ä. 
Jtibialis posterior, welche letztere am hinteren Rande des M. estensor digiti 
primi pedis proprius verlauft, unter dem Malleolua medialis in die Fußsohle. 
Durch3chneidung des iV. UbialU (587) , 

k. Etwas oberhalb des Halleolas medialis. Hautflchnilt hinter dem letzteren, 
der Nerv liegt hinler der A. tibialis posterior, zwischen den Mm. flexor digitorum 
pedis longus und plantaris; er soll mit dem an der Dorsalseite verlaufenden N. 
peronaeus (S. 342) verwechselt werden können [41). 

B. Etwas hoher zwischen den Mm. gastrocnemius lateralis und plantaris — 
um die genannte Verwechselung z\x vermeiden {4 t). 

C. Am unleren Drilleil des Oberschenkels zwischen den Mm. seniimembra- 
nosus und biceps femoris, lateralwärts neben der A. poplilea {4i). 

In der Fußsohle teilt sich der N. tibialis unter der Basis oss. metacarpi I 
und der Sehne des M. flexor digitorum pedis longus zur ersten Zehe in vier 
Äste. Der erste, am meisten tibialwJJrts gelegene, versorgt die Haut am tibialeu 
Bande des Os metatarsi 1 und wird zum N. digitalis plantaris digili I tibialis. 
Der zweite ist der JV. interosseus metatarsi plantaris I, welcher die Nn. digi- 
tales digiti 1 fibularis und digiti II tibialis absendet. Der dritte : N. interosseus 
■metatarsi •plantaris II entsendet die Nu. digitales digiti 11 fibularis und digiti 
llll tibialis. Der vierte, am meisten fibularwarls gelegene giebt den N. digitalis 
plantaris digiti IV fibularis ab, setzt sieh als JV. interosseus metatarsi plantaris III 
fort und spaltet sich in die Nn. digitales plantares digiti 111 fibularis und di- 
giti IV tibialis. 

N. saphenus minor entspringt vom N. tibialis unterhalb der Incisura 
ischiadica major, liluft in dessen Seheide eingeschlossen am Oberschenkel 
abwärts, trennt sieb vom N. tibialis nahe oberhalb der Kniekehle, verlauft 
hinter dem M. gaslrocnemius lateralis schräg abwärts und nach vorn, an 
der hinteren Seile der V. saphena parva, giebt Äste zur Haut an der hinteren 
Flache des Unterschenkels. 



Plexus sacralis. 

Aus den Foramina sacralia anleriora treten die vorderen Äste der Nn. sa- 
orales I — IV hervor und bilden auf der vorderen Flache des Os sacrum den 
Plexus sacralis, der aus den Ansäe sacrales 1 — IV besteht (Fig. 152, S. 34i). 
An der Bildung der Ansa sacralis 1 beteiligt sieb der N. lumbalis VII, an 
derAnsa sacralis IV der N. coccygeus 1. Aus den Ansäe sacrales gehen folgende 
Nervenstämme hervor ; 

Ansa sacralis I: N. iscbiadicus, N. pudendus zum Teil [vergl. S, 3Ai] 



Ama sacralis II: N, pudendus zum Teil, Nu. haemon-hoidales niedii 
ÄTisa scLcralis III : Nn. dorsales pcnis resp. clitoridis, haemoiThoidalis 



Ansa sncralis IV: Nu. coraygei. 



Derselbe erscheint zwischen den Mm. pyrifonniB und abdui^lor caudae 
r anlicus, giebt einen starken Ast zum N. ischiadicus resp. zur Änsa lumbalislll, 

einen schwäeheren zur Ansa sacraüs I. 



Der zweite Sacralner\ 




N. sacralis n. 

[N. biradiatus, S. 339) durt-hbofu-t denN. abductw 
caudae anticus, sendet einen Zwei^ zum 
N. ischiadicus, einen anderen zum N. pu- 
dendus, wahrscheinlich einen Faserzug 
zum N, dorsalis penis resp. clitoridis. 

N. pudendus entsteht von der 
Ansa sacralis II , crhiilt auch Fasern auS 
der Ansa sacralis I; hauptsächlich v( 
N. sacralis II (Fig. 152). Verläuft hini 
dem M. ahductor caudae anlicus abwärts^ 
an der oberen Seile der A. pudenda ii>- 
lerna, anfangs in Begleitung des N. cu- 
taneus femoris posterinr. Wendet sieh 
dann, lateralwarts von der Spina ischif 
verlaufend, unterhalb derselben böge n^ 
förmig von oben nach unten und vom, 
an der lateralen Seite des unteren Teile* 
des M. abduelor caudae anticus sicl^ 
erstreckend, biegt sich dann nach oben 
und gelangt in Begleitung der A. pudend! 
interna an der medialen Flüche des H. 
inferior oss. ischii und des R. inferior 
oss. pubis bis unterhalb die Symphysis 
pubis. Giebt Äste an die Gl. Cowperi, 
Rr, scrotules zum hinteren Teile dei 
Scrotum, resp. Rr. labiales ab, selKt sich 
alsN. dorsalis penis, resp. clitoridis fort. 
N. dorsalis penis resp. cUtoridÜ 
stammt mit drei Wurzeln aus der Ansi 
sacralis H, den Nn. sacrales III und H 
ab. Verläuft von der Symphysis pubS 
nach vorn auf dem Rücken des Penis 
resp, der Clitoris, unterhalb der V, doi 
salis penis, an der lateralen Seile di 
A. penis. 




Plexus copcygeuf. 



I 
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Genitalnerveakörperchen [Fig. (53) oder Wollustkfrpercheti (557 
558). Die NervenfaserD in der Schleimhaul der Gians chtondis endigen wie 
beim Mensclien in Genitalnervenkörperchen. Sie sind 
elHpsoidisch, meisl mit zwei oder Jrei Einschnurua *' * '^'' 

gen verseben und bis 0,<S mm groß; am hduligslen 
sind sie in derGlans penis (57/). — Die Valer sehen 
Körperehen der Cliloris haben 0,(8 mm Lange 
0,07 mm Breite UDd Dicke (.539; s. aiicli Plc\us 
vaginalis, S. 356). 



ff. aacrnlls III. 




Erscheint zwischen den Mm. abduclor raudae uen ts nor» nifirparohoa »n» aw 
BQticus und flexor caudae, entsendet die ^n hae Bena« a ; Fm h m t veräBnn- 
raorrhoidalps , resp. vesicalis inferior, ulerinus und '" "r " nge n Bnon ar. 
eine Wurzel des N. dorsalis penis resp. clitondis. 

Nn. kaemorrkoidales medii. Mehrere dünne Zweige enlspringen aus den 
Ansäe sacrales II und UI, gehen als Nn. vesieales zur Harnblase, als Nn. hae- 
morrhoidales zum Rektum , als Nn. uterini heim Weibchen aueh zum Uterus. 
Letztere steigen an der lateralen Außenwand des Rektum und der Vagina in 
die Höbe, gehen vor dem üreler, den Aa. vesicalis superior und vaginalis 
superior aus der A. uterina zu den Mesometria, bilden dort Ganglien führende 
Plexus und verästeln sich an den Hörnern des Uterus- 



IN. sacraUs tV. 
Der vierte Sacralnerv enthält eine Wurzel des N. dorsalis penis, resp. 
clitoridis, giebt den N. Iiaemorrhoidalis inferior ab. 

jV. haemorrhoidalis inferior s. rectovaginalis {724) verlauft unterhalb und 
medianwärts von der Spina oss. ischii, durchbohrt die Gl. anaüs, gelangt zur 
lateralen Außenwand des Rektum nnd der Haut des Anus; beim Weibchen 
auch zur lateralen Außenwand des unteren Teiles der Vagina, seine Äste ent- 
halten hier viele mikroskopische Ganglien. 



^^ Plexus coccygeus. 

Die vorderen Äste der Nn. coccygei ! — VI sind sehr dünn und nehmen 
von oben nach unten an Stjirke ab; der N. coccygeus I verläßt den Wirbel- 
kanal zwischen dem ersten und zweiten Schwanzwirbel, der N. coccygeus VI 
zwischen dem sechsten und siebenlen. Der erste beteiligt sich an der Rildung 
der Ansa sacralis IV; die übrigen bilden untereinander ein zartes Geflecht : 
Plexus coccygeus, welches sich aus den Ansäe coccygeae /^T zusammensetzt. 
Aus dem N. coccygeus I entsteht ein abwärts laufender Faden, welcher haupt- 
sächlich von dem N. coccygeus II verstärkt wird. Derselbe verlauft als N. coc- 
cygeus lateralis längs der lateralen vorderen Seite dos Schwanzes und durch 
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Anastomosen mit diesem Nerven bildet sich der Plexus coccygeus, aus welchem 
dann feine Zweige zu den Muskeln und der Haut der unteren und lateralen 
Flächen des Schwanzes hervorgehen. 



Sympathisches Nervensystem. 

Kopfteil des sympathischen Nerrensystemes. 

Ganglion ciliare. Liegt unter dem N. opticus, ist oval und abgeplattet, 
erscheint bei der gewöhnlichen Kopfhaltung des Lebenden Kaninchens dem 




freien Äuge als gelbrötliches Pünktchen am unteren hinteren (beim Henschen 
unteren lateralen) Rande des Sehnerven (Fig. 15t gc). Seine Länge betragt 
0,i — OjSmm, im Mittel 0,45 (beim Hasen 0,54) mm, seine Breite 0,2 — 0,3ni[D, 
im Mittel 0,25 (beim Hasen 0,38) mm. Es enthalt mehr als <00 Ganglienzel- 
len. Die doppelte Badiz brevis (Fig. 155 b] ist der erste Zweig des R. inferior 
n. oculomotorii, die Radis longa ist häußg rücklaufig, und gelangt dann neben 
der Austrittsstelle der beiden Nn. ciliares breves zum lateralen (beim Men- 
schen hinteren] Ende des Ganglion oder ist in mehrere feine Nervenfaden ge- 
teilt (Fig. 155 m). Das Ganglion entsendet Nn. ciliares. 

Das Ganglion ist fast mikroskopisch ; es ist mir seit i S53 aus eigener Unter- 
suchung bekannt. Seine Exstirpation am lebenden Tiere dürfte wertvolle Auf- 
schlüsse über die Funktion der Ganglien überhaupt liefern. weU ein so fein orga- 
nisierter Apparat wie das Auge als ein empfindliches Reagens auf StÖningeo 
angesebea werden kann. 
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il. Die Radix brevis isl sehr kurz, das Gaoglion liegt daaa gewöbn- 
au der Abgangssteüe des Zweiges für den M. reclus aclicus. Nach Schwalbe 
~ {506) kann sich dasselbe an der uDleren yorderen Seite des Sehnerven belinden, 
und wandsländig am Endzweig des N, oculomotorius für die Mm. rectus ioferior 
uBd obliquos inferior sitzen. 

Es isl zuweilen (einmal, 507) ein kleineres Ganglion ciliaTc accessorium vor- 

^ banden, welches die Radix brcvis und liadix media aufnimmt. Dasselbe dürfte dem 
Ocnlomoloriusganglion niederer Wirbeltiere homolog sein. Denn das Gangbon ci- 
liare der Säuger überhaupt ist aus zwei ganz verschiedenen , aber i^umlicb ver- 
bundenen Bestandteilen zusammengesetzt. Bei weitem der größere Teil reprä- 
sentiert das letzte sympathische Grenzganglion am Kopfe, welches der Ent- 
wickelungsgeschichte " zufolge als Auslaufer des Ganglion Gassen entsteht und 
dem N. trigeminus angehört. Ein kleiner Teil aber ist ein den Spiaalganglien ho- 

»mologes Stammganglion einer (dorsalen oder] sensiblen Wurzel des Oculomotorius, 
das sebr rudimentär und für gewohnlich mit jenem obersten sympathischen Gang.- 
liort untrennbar vereinigt ist. Der N. oculomotorius ist ein echter segmentaler 
Schädelnerv, das Ocnlomoloriusganglion der niederen Wirbeltiere aber nicht dem 
Ganglion ciliare der Säuger, sondern nur wenigen mit der Radix brevis in direktem 
Zusammenhange stehenden Zellengruppen desselben homolog. 

Zahlreiche Ganglienzellen eines angeblichen Plexus ophthalmicus {764) mögen 
^w Fettzellen gewesen sein. 

^L Durchschneidung der Nn. ciliares. Über die Folgen derselben s. 803. 

f Ganglion sphenopalatinum (s. N. sphenopalalinus , S. 307) ist dreieckig, 
liegt unter dem N. nasopalalinus, nimmt außer anderen Ästen, die es entsen- 
det, den N. petrosta superficialis major auf. Derselbe tritt in den hinteren 
oberen Winkel, wendet sich im Suicus Vidianus am hinteren und vorderen 
Rande der medialen Flüche der Lamina medialis des Processus pterygoideus 
osB. sphenoidei rückwärts und lateralwärls zum Foramen lacerum; verlauft 
im Hiatus eaoalis facialis, vom Ganglion geniculi kommend. Ferner entsendet 
das Ganglion sphenopalatinum den N. petrosus profundus major, weicher im 
Suleus Vidianus den N, petrosus superficialis major begleitet und dann unter- 
halb der Bulla tympani sieh mit Faden, die vom Ganglion cervicale superius 
kommen, verbindet. Endlich Äste zu dem Plexus maxillans internus, der die 
gleichnamige Arterie begleitet. 

Ganglia otica. Das anlerius liegt an der unteren Flüche des N. maxillaris 
inferior, isl rundlich, von 1,5mm Durchmesser. Das Ganglion oticum posterius 
liegt etwas weiter rückwärts, ist lünglich-oval und nur 0,5 uim lang und steht 
mit dem anterius durch den N. petrosus superficialis minor in Verbindung. 
Letzterer verlauft mit dem N. petrosus superficialis major im Uialus canalis 
faciulis und vermittelt zwischen den Ganglia olicn und dem N. facialis, sowie 
dem Plexus tympanicus die Verbindung. Ferner giebl das Ganglion oticum 
posterius den .V. tnusculi mallei und einen Faden zu dem N. uuriculotempo- 
ralis; das anterius Verbindungszweige zu den Rr. pterygoideobuccinalorius 
und massetericotemporalis ab. 

Arnold [558] entdeckte das Ganglion olictun beim Kaninchen. Brescbet (559), 

Bendz [560], der den Hasen uniersuchte, u, A. kennen nur das größere Ganglion 

oticum anterius. Die Präparation mit Wegnahme der Bulla tympnni von unten her 

ist sehr leicht. — ■ Schiff [S6i] exstirpierte das Ganglion oticum anlerius. — 

_ Vergl. a. 562. 



1 
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Durchschneidung der Nn. petrosi superficiales major und minor, Verfahren 
wie bei der Durchschneidung des N. ophthalmicus (S. 308 B), sobald letzterer be- 
rührt wird und das Tier schreit, soll das Neurotom um i mm zurückgezogen, die 
Schneide mit Kraft an die Schädelbasis gedrückt und dann gegen den Rand des 
Os petrosum angedrückt aus der Schädelhöhle herausgezogen werden, wobei we- 
nigstens der N. petrosus superficialis minor getroffen werden kann (Schiff, s. 4/, 
S. 544). 

Die vom N. facialis kommenden Sekrelionsnerven der Gl. parotis scheinen 
in der Bahn des N. petrosus superficialis minor zum Ganglion oticum, von letz- 
terem zum N. auriculotemporalis und von diesem in die Parolis zu gelangen (Hei- 
denhain, s. Gl. parotis, S. 204). 

Ganglion maxillare liegt unterhalb des N. lingualis, lateralwärts von der 
Gl. submaxillaris , stellt einen Plexus dar, der die Chorda tympani aufnimmt 
und Äste zur Gl. submaxillaris entsendet. 



Halsteil des sympathisclien Nervensystemes. 

Ganglion intercaroticum ist ein kleines Knötchen, welches in dem Tei- 
lungswinkel der A. carotis communis gelegen ist. Dasselbe enthält außer 
Ganglienzellen gewundene und kolbig umgebogene Gefäße und Nervenstämm- 
chen, die mit denen der Plexus carotici communis, externus und internus zu- 
sammenhängen. 

Die Injektion gelingt leicht von der A. carotis communis aus (54/). 

Ganglion cervicale superius (Fig. 157, 5ö, S. 350) liegt in der Höhe 
der Cartilago crieoidea hinter dem Anfange der A. carotis externa, an der me- 
dialen Seite des Anfanges der A. carotis interna. Aus demselben gehen Fäden 
zu den Aa. carotis interna und carotis externa und deren Ästen (s. auch Gangl. 
sphenopalatinum, S. 347). 

N, sympathicus. Aus dem unteren Ende des Ganglion cervicale supe- 
rius entspringt nur der N. sympathicus (Fig. 157, 55, S. 350), welcher hinter 
der A. carotis communis, an der medialen Seite des N. vagus, von demselben 
durch lockeres Bindegewebe getrennt — aber vom ü. cardiacus n. vagi dicht 
begleitet, der einen N. cardiacus superior aus dem N. sympathicus aufnimmt, 
— abwärts zum Ganglion cervicale inferius verläuft. 

Exstirpation des Ganglion cervicale superius* Operation -wie bei der Unter- 
bindung der A. carotis communis (s. N. vagus, S. 318). Nach Bloßlegung der 
A. carotis communis wird dieselbe sammt dem N. vagus und der V. jugularis in- 
terna mit Haken medianw'ärts gezogen, mit stumpfen Pinzelten der N. sympathicus 
nach oben verfolgt, woselbst derN. vagus mehr von hinten herkodimt, und ersterer 
Nerv freigelegt, der M. stylohyoideus major durchschnitten , derN. hypoglossus 
nach oben gezogen und das Ganglion ausgerissen oder mit der Schere entfernt. 
Blutungen finden nicht statt [492^ S. 4 38). 

Bei Albinos ist nach Exstirpation des Ganglion cervicale superius eine 
stärkere Injektion der Iris sichtbar {542) ; auch wurde Injektion der Chorioidea 
und Temperaturerhöhung des Auges um 0,9 — 2,4^ beobachtet (709). 

Durchschneidung des N. sympathiqus am Halse, s. Durchschneidung des N. 
vagus, S. 318). 




SympathischpB Nervensyaten 



nferius s.stellalum(Fig. <56flci) liegt vor der 
Oesophagus an der medialen Seile des Ursprunges 



k 



Ganglion ceruica 
!?ipbel8aule, laleralwarls 
3erA.vertebraIis oberhalb der A. subcla- 
via; ist circa i mm lang. Das Gant^lion 
nimmt außer dorn N. sympalMcus von 
oben her eine Radix longa auf, welche 
aus mehreren Fäden besieht, die von den 
oberen Wurzelu des Plexus braehialis 
herstammen und durch die tiefen Hals- 
muskeln verlaufen [S45]. Femer eine 
Radio: brevis s. vertebralis, die mil der 
A. vertebralis verläuft (s. Fig. 156, rech- 
terhand) und Äste vom Hals- und Brust- 
teil des N \agus Das Ganglion enlaeu 
det mehrere tJden welche die A sub 
clavia und deren Asle begleiten auch 
Rr cardiuci s Nn accelerantes zum 
Plexus cardiacus 

■b- EcEsttrpulton Jps C anghon cervtcale 

B M/enua Kaulsohnitt ui der Medianimie 
^ des Hal<ies am 9beren Fnde de^ blernum 

begmaend nach duf vkrl« VerTahrea 

ubngens wie bei Durch chneiding de*. 

N vdgus am Ualse b 118 MdO lindet dds 

»GaDgUon(Fig 157 '■i S 350j indem mm 
den N vagub nach abvarts bis zur A 
subclavn verfolgt medianwdrts lebtn 
dem Ursprünge der A verlebral s L i 
kerseils muß man die Ei nm und ungsa teile 
de« Duclu'. thoracicus an der \ sub- 
cIsMa simslrd wegnehmen um das i<raue 
Ganglion neben den> Oe-iopha^us vor der 
Wirbelsäule zu finden Isol erte Reizung 
der Radix brevi'i (s verlebrahH) bewirkt 
Vermehrung der Pulsfrequenz um 2bYo " elanfend 
diejenige der Radix longa um ca 1 — 
14**/n Die V jugulare'i externa transversa cava ) 
strae werden vorher successive doppelt unterbunden 
Man kann auch den N. sympathicus bis zum Ganglio 
Unter drei Versuchen waren zwei gelungen {S4S) . 

Das Ganglion cervicale inferius korrespondiert mit dem medium des Menschen; 
das inferius des Menschen ist das dorsale I des Kaninchens. Ludwig u. Thiry [99] 
bezeichnen das G. cervicale inferius, Cyon [41, S. (7ä) dagegen das Ganglion 
dorsale s. ihoracicum primum als G. stellalum. Letzterer bat die Opei-aliou sehr 
genau beschrieben. Man kann das Sternum dabei mittels Uaken, Schnur und eines 
über eine Rolle lautenden Gewichtes von der Wirbelsiiule entfernen. 

Der Stamm des N. sympathicus Ist von dem Ganglion cervicale inferius 
an doppelt, bildet eine Schlinge, Ansa subdavialis s. Vieussenii, um die A. 
subclavia, senkt sich in das Ganglion dorsale 1. 










udwig (flS) 
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nipenor und subLldMa sim 
I und durch^hnitten {•>}(} 
1 dorsale II mil entfernen. 
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Brustteil des sympathischen Nervensystemes. 

Ganglia äor salin s. Ihoraoica /— X//. Varden (Junltula costarum liegen J 
Fig. i&T. die GangUu dorsalia, welche durch 

den Stamm des N. sympalhicus In 
Verbindung gesetzt werden. Das I 
(Fig. 157, n] giebt Fäden zui 
Plexus cardiacus; von den 
leren enlsteht vom achten odi 
neunten Ganglion dorsale an 
warts mit ebensoviel Wurzeln 
N. splanchnicus. 

Die Ganglia dorsalia sind 
beim Meerschweinchen {S4S) leict 
zu präparieren. Abbildung 
8i6. 

Varietät. Das Ganglion dor- 
sale B. thoracicum I s. stellatum 
nimmt sehr häußg einen Ast vom N. 
vagus oder dem N. laryogeus infe-^ 
rior auf {S44 , S. S83, Taf. VUIjJ 
- — Es ist Bin N. splanchnicus minir 
(\ergl S 353] vorhanden, der aus 
dem Ganghoo dorsale XI stammt. 
Zugleich zeigt sich hinter der haken 
Nebenniere ein kleines accessori- 
sches Ganglion, in welchem zwi 
Aste des N. splanchnicus sinisl 
zusammentreffen [S47] 




Plexus cardiacus liegt 
sehen Aorta adscendens und A. pul 
monalis Erhalt linkerseits Zweige' 
aus dem kleinen unpaaren Gong- 
Iton eardtacum, welches oberhalb 
des Arcus aortae zwischen A. ca- 
rotis sinistra und A. subclavia si- 
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nistra vor dem linkeo Rande der Trachea liegl und den R. cardiacus n. vagi 
smistri, sowie einen Ast aus dem Ganglion cervieale ioferius aufnimmt (Fig. 

156, S. 3i9). Ferner rechlfirseila die vereinigten Zweige, Hr. cardiact {F\^. 

157, £7}, des Ganglion cervieale inferius und den R. cardiacus n. vagi dextri. 
Außerdem Rr, cardiaci von beiden Nn. laryngei inferiores. Aus dem Plexus 
cardiacus gehen Äste hervor zu den Plexus pulmonales dexter und sinister, 
an die Vv. cavae superiores und Vv. pulmonales, zu dem Plexus aorttcus Uin- 
racicus und die Piexus coronarn cordis dexter u. sinister fUr die Hemsub- 

rnz selbst. 
Die Hiiskeirasern des Herzens erhalten motorische Endplallen (S. %ii). Die 
Br. cardiaci n. vagi (Nn. depressores cordis, S.S43], führen sensible Fasern ; außer- 
dem enthalten sie aus dem Ganglion cervieale superius abstammende Fasern, und 
es repräsentieren die Nn. depressores cordis jederseits die vereinigten R. cardiacus 
n. Vagi und Nn. cardiaci superiores des Menschen (s. auch 548]. Die motorischen 
Fasern, deren Erregung das Herz zum Stillstände bringt, kommen aus dem N. 
accessorius, welcher der eigentliche Hemmimgsnerv des Herzens isl {S49)\ sie 
slammen aus den Wurzeln des N. accessorius von der Modulia spinalis, und ge- 
langen mittels des ß. internus vom N. accessorius und des N. laryogeuB inferior 
zum Plexus cardiacus. 

Über die Ganglienzellen des Plexus cardiacus s. 787. 

Exstirpalian des Plexus cardiaaus. Die Zerstörung des P]e.\us cardiacus be- 
wirkt man am lebenden Tiere durch Galvanokauslik {340). 



^ Bauchteil des sympathisclien Nervensystemea. 

N. sympathicus. Der Stamm des N. sympathicus geht nahe der Wir- 
belsäule zwischen den Ursprüngen des M. psoas major von den unteren 
Rückenwirbeln und Lendenwirbeln abwärts. 

Aufsuchung des N. sympathicus in der Bauchhöhle. Eröffnung der letzteren 
durch einen vom Processus xiphoideus bis zur Symphysis pubis reichenden 

^ Schnitt in der Medianlinie. Nölrgenfalls Durch seh neidung der Bauchwand in 
transversaler Richtung, nach doppeller Unterbindung der Aa. epigastricae infe- 
nores. Die Dünne werden nach obeu, der untere Teil des Colon stark nach rechts 
gezogen. Die Aorta abdominalis und V. cava inferior werden z. B. oberhalb des 
Ursprunges der A.spermalica (interna) sinistra nach rechts geschoben; in der Tiefe 
zwischen den medialen Rändern der Mm. psoas verlaufen sehr dicht neben elnan- 
der die beiden Nn. sympathici (Fig. 158 , S. 3BS). Der linke ist am zugSng- 
^^L liebsten. Reizung desselben unterhalb des Ganglion lumbale V bedingt glejch- 
^A seitige Bewegung des Vas deferens und der Vesicula proslatica {4 IS, S. 90). 
^^K Unterhalb, nicht aber oberhalb der Gegend des fünften Lendenwirbels be- 

^^»' wirkt Erregung des N. sympathicus Bewegungen der Harnblase, der Tubae Fal- 
^Bi loppiae, der Vasa deferentin, sowie des Rektum [SSO]. 

^P* Ganglia lumbalia [—VII liegen nahe den Auslrittss teilen der Nn, 
^^umbales aus den entsprechenden Forainina inlervertebralia und stehen mit 

dem N. sympathicus in Verbindung. 

N. splanchnicits löst sieb in der Brusthöhle am VIII oder X Ganglion 

dorsale vom N. sjmpathicus üb, verläuft vor dem M. psoas major abwärts., 
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nimml vnn fcinlert herfcoamende Zwripe aos rfe« aMcm Gangiia dorsaiü IX 
ojer Xi — Xl[ ünf : (Eelm^ jedennts in der Bohe des «ehntm Rock^nwirtids 
an die lalenk SHt« dtr A«rU deseesdms tfaMadca. Unfi nebeo derselben 
abwürts. Abdann iriu der >~. sftamt ku km s , die Pars lumbalis des Dia- 
phragma darchbohreod, in die BanehhaUe; der desi«T etwas rediU von der 
Aorta des«eodeD9 abdnatinalia, der afm'rtw diete neben derselben an ihrer 
linken Seile. De*- deU«r gdancl recfau «« der Aacla vor der rerhirn Neben- 
niere inr rechten SpUze ded Gao^iaa «oeliacaBi soperins. Der sinisler »eriäuft 
an der linken Wand der Aorta desceodefks abd wnina l iit und gelangt tor der- 
selben lu dem Ganglion coeUAcmn 
soperias. Beiderseits teOl sieb der 
N. spUndmiens in zwei oder drei 
Aste , f OD denen der A. jMttttrior 
parallel der Aorta hinter der Ne- 
benniere Eom Pleios renalis gehl. 
Dieser B. posterior repräsentiert 
den N. splan<4tDi<ros minor des 
Menseben, weti^ber dem KaniDcfaen 
fehlt. Der R. anterior verläuft mit 
eioeiu oder zwei Zweigen liokei^ 
seits vor der .Aorta abdominalis, 
rechterseits vor der reehten Neben»^ 
niere zii den Ganglia eoeliaca. 
Der N. ^rianchaicuä 
auch von verscbitHleoea Nn. inief 
costalei Zweige, oameDtlich vom H 
mtercostalisV [551; . - VeTBl.S.Sä*] 

Varietät. Der N. splanc 
Dfcus sinisier verläofl nngeteilt l 
liioler die linLe ' 
sendet von dort seine Zweige i 
den Gaoglia coeliaca '5J7, S. 8lg 

Durchsrhiteiäung dfi S. tplandk 
niau tinitter, Haati^chaill in i 
Linea alba, 6 — 8 cm lang, am F 
cessus xipboideas beginnend. 
^ fangen werden gestillt, danD erst dos Peritoneum in derselben Ausdehnung erÖIF- 
ueli die Darmscblingeu zurückgeballea, sie dürfen nicht erkallen. MansiebtobM 
weiteres , eventuell nach Einscbneidung der Pars lumbaiis des Diaphragma , 
mageren Tieren den N. splancfauicus sinister (Fig. 159) links neben der Aotlij 
des<;eodens abduminaliä, zerreißt ohne Blutung mit Pinzetten die Hinlerwand d 
feriloneum und resezier! den Nerven. Die Operation gefährdet das Leben nict^ 
der Harn wird Öfters nach einigen Tagen für mehrere Tage zuckerhaltig, 
kann auch den peripherischen Teil des durchschnittenen Nerven durch Induktion 
Ktriime veranlassen, die Bewegungen des Dünndarmes zu hemiuen [553] . 

Die Durch schnei düng des N. splanchnicus dexter ist schwieriger. Operatid 
wie bei Unterbindung der A. renalis dextra IS. i6< . Der N. splandinicus dextfl 
, crMheint unterhalb und an der lateralen Seile der rechten Nebenniere {5S3]. 

rchschneidung in der Brusthöhle geschiehl nach ErötToung des Thors 
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k Resektion der Rippen , UnterbindtiDg von Blulgel^ßen in iler Höhe des 1 Oteii bis 
(_Hten Rückenwirbels {393). 

Elekiriscbe Reizung des zentralen Stumpres des durc tisch nitlcnen N. splanch- 

nicus hemmt die Alhembewegungen bei ErsohlalTiing des Diaphragma und kräftiger 

, Kontraktion der Bauchmuskeln ; die Hommungsfasern gelangen im 1 1 ten bis I Stea 

N. dorsalis in das Rückenmark und reichen bis zur MeduÜH oblongala {682) . — 

DurchschneldunB beider Nn. splanchnici hindert den Erfolg des Zucker- 

^ Stiches (S. S87 — s. 705). 

Ganglia coeliaca. Das superius (Fig. 159) liegt oberhalb des Ursprunges 

der A.mesenterica, ist dreieckig und meistens sind von tleinselben noch mehrere 

kleinero Ganglia coeliaca superiora 

accessoria abgesondert. Das inferitis ^'S' '^'*- 

ist retorten förmig, liegt mit seiner 

Spitze nacli vorn , unterhalb der A. 

mesenterica superior. Das GimglioD 

coeliacum superius sendet Zweige 

zum Hagen resp. zur Leber, auch 

Äste, die mit dem Ganglion coelia- 

cam inferius die A. mesenterica su- 
perior begleiten. 

Über Ganglienzellen mit r.wel 
Kernen vergl. 57, S. 475. 

Ea^tirpation der Ganglia coe- 
liaca s. Durch sc hneidimg des N. 
splancbnicus (S. 363). Die Ganglien 

»werden ohne Blutung mit einer auf 
das Blatt gebogenen Schere entfernt. 
Die Operation erfordert 30 — 40 
Minuten Zeil. Die Tiere sterben i 
unter Temperaturab nähme nach S* ) 
Stunden {SS4] . Lr™il°«q"sn "riti" m™'demSm''°1^Hii M^d«? 

Plexus coeliacus und Plexus ^PiyS'ESzhB^^BSS't^Si^X 
mesentericus superior begleiten die zye'/gflbrinm"HPÄnwTOBu"hintel'doVKrt^ 
entsprechenden Arterien und ihre 
Äste, 

Plexus renalis liegt zwischen der A. und V. renalis und hinter beiden, 
erhält den B. posterior des N. splanchnicus [Fig. 1 59] , welcher aus dem Gang- 
lion dorsale XI slaraml, sendet Zweige zur Nebenniere. 

ExslirpatioR des Plexus renalis s. Unterbindung der A. renalis [S.361). Ab- 
bildung s. SäS. 

»Nicht nur die A, renalis führt sympathische Nerveoplexus, sondern solche 
verlauten auch In der Adventitia der V. renalis [869] . — Die Nierennerven 
führen nur sensible und getUß verengernde Fasern, wenigstens ist eine tonische 
Innervation der Nierengefäße unter normalen Verhältnissen nicht bewiesen und 
ebensowenig eine solche durch den N. splanchnicus. Reizung des zentralen 
Stumpfes des letzteren durchschnittenen Nerven bewirkt starke Kontraktion der 
Nicrenget^dße auf beiden Seiten , Reizung de.'; peripherischen Stumpfes ebensolche 
auf der gleichnamigen KörperhSIfte. Reizung des zenlmlen Stumpfes des N. ischJa- 
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' (Jicus, ferner Erstickung, Strychoiovergiftung bedingen Kontraktion der N 
gerjße unil liaiiiirch VerkleineruDg des Volumens der Niere , welche an d 
einer Melüllkapsel (Nierenplethysmotneter) eingeschlossenen Ürgau direkt gemei 
werden kann {S69}. 

Plexus spermatiais. Entsieht aus Fadeo, die vom Ganglion oiesent«rifl 
(inferius), sowie vom Plexus aorticus herstammen. Verlauft als A^. spermnt 
internus zwischen A. und V. spermatioae, vei-sorgl mit leinen Zweigen beimH 
M3nu»hen den Hoden, beim Weibchen das Ovnrium, die Tuba Falioppiae udiI ] 
das Cornu uteri. Die Äste für das Ovarinm verlauren dichter an die A. sper- 
matica geheftet. 

Die Plexus spermatici besteben ;ei]m Teil aus doppeitkonturierten Nerveor 
fasern [336]. Ihre Durchschneidung (gleichzeitig mit anderen Nerven) ist ver- 
sucht worden [S34, s.N, genitocruralis, S.338) und Aufsuchung des Vas deferens, 
S. 233). 

IHexKS aoriicus abdominalis. Die Aorta descendens abdominalis wiid von 
zahlreichen sympathischen Stümmchen umsponnen. Die aus dem Ganglion 
niesen tericum [inferius) stammenden verlaufen vor der Aorta nbdominalls narh 
abwärts; beim Weibchen zwischen den beiden Platten des Mesomefrium. Si^ 
sind ;iu zwei sehr dicht zusammenliegenden IlauplslrUngen vereinigt, welche 
auch Filden zu den Plexus spermatici abgeben und den unleren Teil, Plexus 
aorticus, hauptsächlich konstituieren. Die vereinigten Hauplslrange sind cn. 
Sem lang; verbinden sidi untereinander und mit den Gauglin lumbaüa. 
Etwa 7 cm unterhalb der Teilungsstelle der Aorta abdominalis trennen sifh 
die beiden Hanptstränge des Plexus aorticus abdominalis von einander uod 
verlaufen als Plexus hypogastrici dexler und sinister vor dem unleren Ende 
der V- Cava inferior nach vorn. Der Plexus aorticus abdominalis giebt Äste la 
dem Plexus mesenlericus inferior und den N. mesentericus inferior ab. 

Exslirpation iles Plexus aorticus ahdominaiis. Ilaulschniti in dem minieren 
Teil der Linea alba, mindestens ii cm lang. Aufsuchung der Aii. niesentericae 
perior und inferior. Die zwischen den Ursprüngen beider Arterien vor der Aoi 
abdominalis verlaufenden Fäden des Plexus aoriicus abdominalis werden enlfi 
(5ä7). 
Oangliun mcseiitericum [inferius] ist unpaar, ca. 7 mm lang, 3 mm bi 
3 mm dick, eckig, gefäßreich. Liegt zwischen den Platten des Perilonenm, 
elwas oberhalb des Ursprunges der A. mesenleriea inferior aus der Aorta ab- 
dominalis (Fig. 160), vor der letzteren. Erhält Faden aus dem Plexus 
coeliacus und von den Ganglia lumbaüa. Entsendet nach oben Zweige zum 
Colon descendens, nach unten imd vorn zum Plexus mesenlericus inferior, 
nach rechts und links zum Plexus spermaticus internus dexter und sinister. 
Die stärksten Zweige laufen nach abwilrts zum Plexus aorticus abdominab'ai" 

Beim Männchen erhall das Ganglion mesenlericum [Inferius) einen' 
dessen unleres Ende sich einsenkenden, bogenförmig verlaufenden , etwa 
der Hübe des Abganges der A. spermatica sinislra entspringenden und vi 
N sympathicus abstammenden Nervenzweig. Das Ganglion cutsendet ai 
feinen Faden zu dem Ganglion mesenlericum (inferius) accessorium [8. 31 
1 zahlreiche Zwcifje zu dem Ganglion hypogaslricum. 
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l. Das Ganglion mesentericum zerriillt [einmal unler 150 Füllen] 
ibeim WeibcheD in zwei Ganglien {5S6, S. 7ä}. 

EatHirpatioii des Gaitglion mesentericum. Medianschnill in iler Linea alba. 
Anziehen des Mesenteriiiin, wodurch das oberhalb der Abgangsslelle der A. me- • 
senlerica inferior vor der Aorta gelegene Ganglion von letzterer abgehoben und 
dann mit Schere und Pinzette exstirpierl wird {3S5, S. 38S). 

Ganglion mp.senteficum [infetius) accessoriunt. Ist sehr klein, länglich, 
liegt (beim Männchen) dicht unterhalb des Ursprunges der A. inesenterica in- 
ferior, vor der Aorta abdominalis. Hangt durch zwei die Wurzel der A. mesen- 
terica inferior umgreifende, scblingenfSrmig angeordnete Faden mit dem 
Ganglion mesentericum (inferius) zusammen. Ei-hält einen vom Ganglion lum- 
bale V sinistrum entspringenden, zwisuhen den beiden Nn. sympalhici ab- 
würts steigenden, mit bloßem Äuge kaum sichtbaren Nerveufaden. Eutsendel 
einen Faden zum Ganglion hypogastrieum. 

Plexus mesentericus inferior. Die aus dem Ganglion mesentericum [infe- 
rius) stammenden Zweige vereini- ^- j^j 
gen sich zu zwei dttnnen Stumm- ^^ 
chen, welche die A. mesenlerica 
inferior begleiten; .sie teilen sich 
weiter abwiirts diehotomisoh und 
senden beim Weibchen jederseits 
Aste zu dem Ganglion uterinum. 
Der N. mesentericus {it^erior) ent- 
steht jederseits aus dem Uaupt- 
strang des Plexus aorticus abdomi- 
nalis, etwa 7 mm unterhalb des 
Ganglion mesenlericum (inferius], 
verläuft mit demjenigen der ande- 
ren Seite vereinigt zwischen den 
Platten des Mesocolon descendens, 
parallel der A. niesenterica inferior 
und hinter derselben einen kleine- 
ren Bogen bildend. Senkt sich 
beim Weibchen mit zwei Ästen in 
den Plexus hypogastricus dexter 
und sinister; verbindet sich auch 
mit dem Plexus aorticus abdomi- 
nalis an der Ursprungsstelle der 
Plexus hypogastrici. Der Plexus 
mesentericus inferior, sowie der 

N. mesentericus (inferior) geben zahlreiche, zum Teil mikroskopische Zweige 
zum Colon deseendens. 

Plexus hypogastrici senden beim Weibchen zahlreiche, an der hinteren 
Platte des Mesometrium verlaufende Zweige zu dem oberen Teile des Plexus 
vaginalis und zum Ureter, namentlich auch zum Ganglion uterinum. Beim 
Mannchen sind ein unpaares Ganglion hypogastricuni und ein unpaarer N. hy- 
■IWgaslrieus (Fig. 160) vorhanden. 




N. bf poeLBtricnti nmii Lneli nai Eaibiaa l4]S. - s. a. Fl^. 
]<IU, S. -m]. fu Hucsblase. Tjir Corniu vsriealu pro- 
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Ganglion hypogastricum ist unpaar , länglieh , liegt vor der A. liiaca com- 
munis dextra, hängt durch zahlreiche Fäden mit den Ganglia mesentericum 
(inferius) und mesentericum (inferius) accessorium zusammen, entsendet zahl- 
reiche, mit der A. mesenterica inferior verlaufende Zweige zum Plexus me- 
sentericus inferior, und aus seinem unteren Ende den N. hypogastricus. 

iV. hypogastricus (Fig. 460, S. 355) ist unpaar, besteht aus zwei dicht 
aneinander gehefteten Fäden, die nach unten auseinander weichen; steigt im 
Mesorektum vor der A. iliaca communis dextra , dann an der medialen Seite 
der A. iliaca interna dextra, vor der V. iliaca interna dextra, abwärts in das 
kleine Becken , hinter dem Rektum demselben zahlreiche Aste , Nn. haemor- 
rhoidalessuperiores, gebend, seine Endverzweigung findet an der Yesicula pro- 
statica und dem unteren Teile der beiden Yasa deferentia statt. 

Aufsuchung des N. hypogastricus. Operation wie bei der Aufsuchung des N. 
sympathicus in der Bauchhöhle (S. 351). Der N. hypogastricus (Fig. 4 60 H, S. 
355) verläuft vor der V. iliaca interna medianwärts von der A. iliaca interna, 
wird n)it zwei Pinzetten isoliert. 

Reizung des N. hypogastricus bedingt Kontraktionen der Yesicula prostatica 
und beider Vasa deferentia {358, S. 4 7), auch Erektion (725) oder doch Blutfäl- 
lung des Bulbus urethrae (4/, S. 549) beim Männchen, sowie Uterusbewegungen 
bei trächtigen oder trächtig gewesenen Weibchen (Scherschewsky, s.4/, S. 550). 

Ganglion uterinum liegt jederseits an der lateralen Yorderfläche des Rek- 
tum , in der Höhe des unteren Endes des vom Peritoneum bekleideten oberen 
Teiles der Yagina. Es ist halbmondförmig, nach vorn konkav, ca. 2mm lang; 
erhält Fäden aus den Plexus hypogastricus , mesentericus inferior und steht 
durch den Plexus haemorrhoidalis mit den Nn. sacrales III und lY in Yerbin- 
dung. Yon dem Ganglion verlaufen feine Zweige zum Plexus vaginalis, wel- 
chem es überhaupt angehört. 

Plexiis vaginalis. Erstreckt sich mit zahlreichen 
netzförmigen Bündeln , die Ganglienzellen und ein- 
zelne größere Ganglien eingelagert enthalten, im 
Bindegewebe des nicht vom Peritoneum überzoge- 
nen Teiles der Yagina, namentlich am mittleren 
Dritteil der letzteren, sowie zwischen Yagina und 
dem Rektum. Der nach hinten und oben gelegene 
Teil, welcher das Ganglion uterinum enthält, sendet 
feine Nerven zum Uterus ab. Dieselben verlaufen 
längs der A. vaginalis superior oder direkt durch 
das Mesometrium zur A. uterina, die außerdem noch 
von nur mit der Lupe zu erkennenden Zweigen aus 
dem Plexus aorticus abdominalis oder direkt aus 
dem N. sympathicus stammenden Fäden begleitet 
wird. Die Nerven des übrigen Teiles des Plexus 
vaginalis versorgen die Yagina. 



Fig. 161. 




Endkolben ans der Scheiden- 
schleimhant mit zahlreichen Ker- 
nen in der Bindegewebshülle und 
einer zutretenden, doppeltkontu- 
rierten Nervenfaser. Nach mehr- 
tägiger Behandlung der Vagina 
mit etwa 3o|oigerEBsigsänre. Yergr. 
300. t Best der Terminalfaser. 



Die Nerven der Schleimhaut der Scheide endigen 
teils in Endkolben (Fig. 4 6^), teils in Vater*schen 
Körperchen von 0,27 mm Länge auf 0,4 4 mm Breite (565, s. auch 564); sie 
n sich auch in der Haut des äußeren Ohres s. 57, S. 548. 
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Die früher mehrfach {565, 566 u, 564) beschriebenen Ganglienzellen im sub- 
mukösen Bindegewebe der Scheide konnte ich nicht finden (Erste Auflage, S. 269 
— 8. auch5Ä5, 567 u. 568) . Neuerdings {383, S. 390) wurden sie ebenfalls nur an 
den angegebenen Orten (S. 356) , abwärts bis zum Aufhören des mehr lockeren 
Bindegewebes (S. 356, Erste Aufl. S. 176) und zwischen den oberflächlichen 
Muskelbündeln der Vagina angetroffen. Die Ganglienzellen, welche isoliert in 
Nervenstämmchen gesehen werden, fand Polle (564) bipolar. — Über die Selb- 
ständigkeit der Uterusganglien vergl. 802. — Dembo fand sehr kleine Ganglien- 
zellengruppen in der oberen vorderen Wand der Vagina (802). 

Plexiis cavernosus ist wenig entwickelt. 

Plexus haemorrhoidalis. Verläuft an der lateralen Außenfläche des Rektum, 
erhält Zweige aus den Nn. sacrales III und IV, sowie aus dem Ganglion uteri- 
num, versorgt das Rektum (s. Plexus sacralis, S. 345). 

Ganglia sacralia I — IV liegen nahe der Medianlinie, in der Höhe der vier 
Foramina sacralia anteriora und stehen miteinander durch den Stamm des N. 
sympathicus in Verbindung. 

Ganglia coccygea I u. // liegen jederseits vor dem ersten und zweiten 
Schwanz Wirbel, das unpaare Ganglion coccygeum infimum vor dem dritten 
Schwanzwirbel, sämmtlich hinter der A. und V. sacralis media. Auf beiden 
Seiten zusammen sind also fünf Ganglia coccygea vorhanden. Das Ganglion 
coccygeum infimum ist homolog dem Ganglion coccygeum des Menschen, rund- 
lich, 0,5 mm groß. Es sendet den Plexus sacralis medius aus, welcher die 
Arterie begleitet. Die Nervenstämmchen in der Nachbarschaft der Ganglia 
coccygea enthalten Gruppen von Ganglienzellen. 
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